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Resumo
O abandono de alguns edifícios do século 20 juntamente com a atual vontade de resti-
tuição das maternidades aos hospitais perfazem os motivos da criação deste trabalho.
Esta dissertação pretende mostrar o valor arquitectónico inerente às maternidades assim 
como refletir acerca do futuro deste tipo de estruturas, numa altura em que atravessam 
um destino incerto levantado pela contenção de custos gerado pela crise económica 
existente no país. 
Projeto então um emprego possível à maternidade existente em Coimbra, Bissaya 
Barreto, que preserva na sua estrutura novas normas higienistas e o culminar do sonho 
do médico promotor que dá o nome a esta. 
A partir do estudo dos modelos arquitectónicos de duas outras maternidades antece-
dentes a esta de Coimbra, pretendo aferir quais as características que lhe conferem mo-
dernidade. Debruça-se por isso este trabalho também no estudo da maternidade Doutor 
Alfredo da Costa, em Lisboa e Júlio Dinis, no Porto.
De modo a manter a assinatura do arquiteto Carlos Ramos e a memória deste inovador 
complexo dos anos 60, estudo uma utilização viável ao quarteirão no contexto da cidade 
universitária a partir de um equipamento que se molde ao uso diário dos residentes na 
cercania reutilizando as instalações da maternidade. 
Esta investigação vai por isso permitir a compreensão do aparecimento e do desenvolvi-
mento da estrutura Maternidade e questionar o seu futuro, apresentando uma alternati-
va à sua demolição e abandono.

Abstract
The continuous desertion of some buildings of the 20th century combined by the restitu-
tion of the ancient maternities to the hospitals is the main goal of this scientific research. 
This dissertation aims to question what is the value of the maternities, as well as what 
is the best option for their future, in the present time where some of this structures are 
getting closed facing different destinies. 
I pretend to model one possible path to the one existing in Coimbra, Bissaya Barreto 
maternity, that accomplish in its structures new hygienist thoughts as well as the tail-end 
of the doctor that boosted it.
Enumerating two other previous maternities I am able, through the study of their ar-
chitectural conception, to understand in what ways the modern thought was evident in 
the one in Coimbra. So, this dissertation also absorb the deep study of the first two built 
from scratch maternities, the Doutor Alfredo da Costa, in Lisbon, and the Julio Dinis, in 
Oporto. 
In a way to maintain a signature of an architect, Carlos Ramos, along with the memory 
of the innovating structures of the sixties I studied what was the best use in the concept 
of the University City. Therefore I try to provide new habits for the area more related 
with the people that nowadays live in the vicinity out of the appropriation of the mater-
nity assemblies.  
This document allows the comprehension of the appearance as well as the development 
of the building Maternity and question what is it future, creating an alternative way for 
the demolition of patrimony that is not yet recognized.  
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Motivação
Ao descer a Rua Augusto Rocha há sempre um momento que detém o olhar, talvez pelas 
cores, pelo verde, pelas esculturas ou então pelo barulho das crianças a brincar. São estas 
as únicas pistas necessárias para chegar ao local onde está implantada a Maternidade 
Bissaya Barreto. É este o complexo onde nasci e onde brinquei até aos 6 anos entrar na 
escola primária, entre jardins pitorescos, salões coloridos e piscinas surrealistas. O que 
agora me parece um pequeno quarteirão numa zona privilegiada da cidade assemelhou-
se em tempos a um mundo imaginário onde cada escultura ganhava vida e todos os dias 
aparecia uma nova aventura por entre os espaços diferentes onde se podia divagar. 
Quando em Setembro de 2012 na cadeira de Projeto V fizemos uma caminhada pela ci-
dade senti outra vez este desejo de voltar a ser criança quando passamos pelo complexo 
do Instituto Maternal, mas desta vez os edifícios já não eram tão coloridos, os jardins 
estavam sem vida e as piscinas vazias. Muitas das esculturas já tinham desaparecido e 
o movimento que antes sentia dentro das muitas estruturas limitadas àquele pequeno 
quarteirão quase se desvanecia. Dezoito anos mais tarde o edifício tinha envelhecido 
comigo. 
Eis que surge como tema da cadeira de Projeto V “Cidade e Equipamento, Arquitetura 
e Memória, Reciclagem Urbana, de intervenção na Avenida Sá da Bandeira” com o pro-
pósito de fazer uma intervenção urbana na área abrangente da Avenida Sá da Bandeira. 
Após um pequeno levantamento dos edifícios, estacionamentos, loteamento, população 
incidente sobre esta área criam-se três grupos diferentes de modo a conceber uma pos-
sibilidade de compreender a cidade sob três perspectivas diferentes: camarária, privada 
e instituições. 
Compreendeu ao meu grupo, constituído por mais cinco elementos, explorar uma pers-
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petiva segundo as instituições, optando por aprofundar segundo aquela que tem mais 
impacto na cidade, a Universidade de Coimbra. Ainda movidos pela ignorância do ini-
cio do trabalho e porque a sua localização era uma mais valia ao nosso projeto enquadrá-
mos também mais quatro instituições para cooperarem com a nossa proposta de Coim-
bra, cidade universitária sendo elas o Mercado, o edifício Avenida, a Casa da Cultura e a 
Maternidade Bissaya Barreto. Quanto à ultima estávamos conscientes de que pertenceria 
à Fundação Bissaya Barreto e só mais tarde descobrimos que como instituição hospitalar 
pertencia ao Estado. 
Para aí pretendíamos criar um novo polo da universidade que albergasse alojamento 
e extensões de serviços apinhados na alta da cidade. Este factor aliado às noticias que 
entretanto íam saindo nos jornais motivou-me a dar um novo uso ao espaço da Quinta 
da Rainha sem que assim destruísse a memória e legado arquitectónico aqui existentes. 
Os cabeçalhos de jornais sugeriam que ambas as maternidades de Coimbra, Bissaya Bar-
reto e Daniel de Matos, se fundiriam numa só e transitariam para o espaço dos serviços 
de Psiquiatria dos Hospitais da Universidade de Coimbra. Foi a partir deste momento 
que optei por explorar melhor a criação desta maternidade porque não compreendia 
como poderia morrer assim um espaço que gera vida e ainda mais importante, com a as-
sinatura de Carlos Ramos e projetado quase como se tratasse de um retrato do promotor 
da obra de proteção materna e infantil em Coimbra, o Dr. Bissaya Barreto.
Numa entrevista do Women’s Medicine, N.º 1, abril 2013, a Dr.ª Fernanda Águas argu-
menta que esta transição é benéfica porque possibilita uma maior rapidez na resposta 
das diferentes tarefas exigidas diariamente, “resolverá dificuldades sentidas em situações 
de urgência e de emergência, assim como necessidades de apoio laboratorial e de cuidados 
intensivos, perante complicações imprevisíveis”. 
Atraída pela necessidade de compreender o porquê da falta de modernidade explorei 
mais maternidades pelo país e foi aí que comecei a compreender que o caso de Coimbra 
não era único e não paravam de chover notícias sobre fechos de maternidades e de mais 
centros hospitalares. 
A maternidade Alfredo da Costa está ao abrigo de uma providência cautelar para con-
tinuar a sobreviver, a maternidade Júlio Dinis esperou trinta anos para ver o projeto da 
sua expansão concluído e agora a Bissaya Barreto, marcante não só na vida das mães que 
aí tiveram os seus filhos mas também na vida de muitas crianças que por aí passaram a 
sua infância em creches e jardins infantis que partilham um imaginário comigo de um 
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lugar motivador de espectativas para um uma ilusão de uma ruína, se a isso chegar e não 
for vendido a interesses hoteleiros. 
O que acontece então a este edifício que ameaça o abandono, tal como foi o destino do 
hospital pediátrico? Quais os benefícios em devolver ao hospital uma instituição que 
propositadamente daí se libertou? Quais as características que tornam este edifício úni-
co no percurso do desenvolvimento arquitectónico e assistencial do país? 
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Problema
O equipamento hospitalar, com o avançar da tecnologia, tem que estar constantemente 
em atualização. Este abrange uma panóplia de instrumentos que alcançam desde o uten-
sílio utilizado por uma especialista numa cirurgia até à dimensão dos espaços e materiais 
utilizados na construção deste tipo de equipamentos. Os últimos 150 anos foram inves-
tidos essencialmente em saúde pública pela Europa. Parcelaram-se os hospitais de modo 
a que diferentes enfermidades se remediassem em diferentes complexos, aprofundando-
se o desenvolvimento da arquitetura hospitalar, além da reconversão de conventos para 
assistência hospitalar.
Em Portugal estas transformações manifestam-se no século XX com o início da cons-
trução de sanatórios, hospitais psiquiátricos, hospitais para crianças e maternidades. 
Bissaya Barreto vai ser o maior impulsionador desta obra em Coimbra. Seguindo o seu 
lema “Façamos felizes as crianças da nossa terra” vai construir inúmeras casas da criança, 
sanatórios, dispensários etc. iniciando uma das maiores obras de assistência pública e 
medicina social em Portugal.
Foi este o patrono da Maternidade de Coimbra, a terceira construída de raíz no país, que 
diminuiu drasticamente os níveis de mortalidade infantil ao longo do século XX sendo 
desde a sua abertura uma das mais conceituadas do país. Uma maternidade que encer-
ra novos conceitos higienistas e modernistas através do diálogo entre a arquitetura e a 
medicina. Uma maternidade que ameaça fechar portas, à semelhança do que acontece 
em Lisboa e pelo resto do país. Será esta tipologia arquitectónica desatualizada para as 
necessidades atuais? 
Com base na situação de Coimbra sabemos que alguns edifícios hospitalares foram en-
cerrados para dar lugar a outros melhores e mais avançados tecnologicamente, argu-
1. Antigas instalações do Hospital Pediátrico
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mentando que os anteriores já não suportavam este tipo de desenvolvimento. Falo do 
caso do Hospital Pediátrico de Coimbra, que suportou asilo, sanatório de crianças e 
mulheres, hospital de crianças e que hoje vive na ruína e no abandono enquanto que um 
novo bloco emerge nos limites urbanos da cidade dotado de pouca ou nenhuma carate-
rização arquitectónica, subsidiado por uma construção fraca e apressada que apresenta 
quase tantos prejuízos sendo estreado há poucos anos quanto aquele que apresentava o 
antigo hospital. 
Em contrapartida este antigo hospital localiza-se numa zona privilegiada da cidade, do-
tado dos seus próprios espaços verdes e facilmente acessível pedonalmente. Mas, encon-
tra-se vazio, abandonado e assaltado. Na sua fachada já não se vêem as transformações 
das galerias de cura a gabinetes, mas sim o desinteresse social e político a que este foi 
sujeito.  Irá a maternidade sofrer o mesmo desfecho? 
Estima-se que as Maternidades Bissaya Barreto e Daniel de Matos, que já se fundiram 
no mesmo serviço do Centro Hospitalar Universitário de Coimbra, sejam desintegra-
das dos edifícios que hoje habitam para integrarem no polo I do Centro Hospitalar da 
Universidade de Coimbra a ala onde se encontra a psiquiatria. Ora, terá a medicina evo-
luído assim tão drasticamente que se perceba que o que foi um dos grandes fatores de 
modernidade do início do século XX, separar a maternidade dos hospitais, seja refutável 
ao ponto de estas voltarem àquilo que eram há um século atrás? Mas, as maternidades, 
apesar da baixa natalidade atual, continuam com todas as suas enfermarias ocupadas. É 
importante assinalar que já não têm a sobrecarga que em tempos tiveram mas tal aconte-
cimento também se deve ao período de puerpério ter diminuído drasticamente de 8 dias 
para 48 horas. “Estamos nas mãos de corporações desenfreadas que não têm outra ideia 
em mente que não seja o lucro rápido e a exploração destruidora”1.
À semelhança do antigo Pediátrico, do ponto de vista económico a maternidade 
encontra-se num sitio vantajoso da cidade, na cercania com o centro histórico, do parque, 
do hospital, da casa da cultura, liceus etc. As suas varandas são dotadas de uma vista 
panorâmica que alberga a cidade e os seus limites. É com certeza um quarteirão propício 
ao desenvolvimento hoteleiro, no qual Coimbra começa agora a dar os primeiros passos. 
Pressupondo o abandono deste edifício pela atual ocupação ocorre uma forte probabi-
lidade de ficar abandonado durante incontornáveis anos ou de ser arrasado para em-
preendimentos hoteleiros ou habitacionais. 
 1  José Saramago
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A possível demolição futura pode acarretar diversas consequências. Este tipo de edi-
fícios é desmantelado sem chegarmos a conhecê-los do ponto de vista arquitectónico, 
devendo-se pelo menos recuperar o conhecimento incorporado nestes: conhecimento 
programático, importância histórica, desenvolvimento da medicina social, normas hi-
gienistas, evolução dos materiais etc. É importante notarmos que, a maternidade como 
a conhecemos hoje, tem poucos traços relativos à sua origem, que remonta em Portugal 
aos anos 30. Os edifícios são um mecanismo de cura que assumem uma importância tão 
grande como o cirurgião que neles trabalha. Preservar a sua memória assume um signi-
ficado aqui bastante relevante, uma vez que estes são edifícios particulares no panorama 
da arquitetura hospitalar. 
Para estudar o que é específico no edifício da maternidade precisamos de dois fatores: 
o que é específico e o que é comum no mesmo programa. Por isso desenvolvo nesta 
dissertação comparação com mais duas maternidades, a Maternidade Doutor Alfredo 
da Costa, em Lisboa, e a Maternidade Júlio Dinis, que em conjunto com a Maternidade 
Bissaya Barreto foram as primeiras três maternidades em Portugal construídas de raiz e 
pertencentes ao Instituto Maternal. 
A maternidade Alfredo da Costa, inaugurada em 1932, foi a primeira maternidade cons-
truída de raiz em Portugal e demorou vinte anos a ser construída por interrupção du-
rante a 1ª Guerra Mundial. Esta é da autoria do arquiteto Ventura Terra, que faleceu 
em 1915 mas fez parte da comissão instaladora juntamente com Augusto Monjardino e 
Costa-Sacadura, promotores da maternidade.
A maternidade Júlio Dinis é inaugurada em 1939, dez anos depois de começadas as 
obras, no Porto e o seu promotor, Alfredo de Magalhães convida George Épitaux, ar-
quiteto suíço, para a traça do edifício por estar a par das maternidades que este já tinha 
construído na Suíça.
Em 1943 cria-se o Instituto Maternal, com o intuito de criar uma lista de normas e va-
lores para a assistência à grávida e uma delegação deste instala-se em 1946 em Coimbra 
sob a presidência do médico Bissaya Barreto, que tinha já pertencido à comissão insta-
ladora do mesmo. Vai ser por esta altura que Bissaya anunciará a sua pretensão de cons-
truir em Coimbra uma maternidade, inciando assim os quase vinte conturbados anos da 
história da sua construção.
A instalação de maternidades, como podemos constatar pelos parágrafos anteriores foi 
sendo sempre muito conturbada. Tal deve-se não só a razões económicas e políticas mas 
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também sociais. Existiam enfermarias dedicadas à maternidade nos hospitais mas estas 
acolhiam essencialmente mulheres com problemas ginecológicos ou com gravidez de 
risco. O usual era ter-se o filho em casa e era uma prática comum ser-se assistido pelos 
familiares mais próximos para o fazer. Ser-se assistido num hospital para este efeito era 
considerado algo perverso que não fazia sentido na mente conservadora do país na al-
tura. Nem mesmo já nos anos 30, primórdios da primeira maternidade portuguesa, a 
mentalidade era distinta. 
Percebemos então que também neste caso a arquitetura teve um papel fundamental na 
mudança dos paradigmas da sociedade. Era necessário criar hospitais só para mulheres 
e separar o ato de nascer dos hospitais, onde proliferavam doenças contagiosas entre 
muitas outras enfermidades. Abre-se aqui um novo panorama arquitectónico em que a 
maternidade é implementada como uma máquina de nascer. A solução para salvar mui-
tos recém nascidos da morte passaria pelo aparecimento de estruturas arquitectónicas 
que obedecessem a várias normas higienistas, assegurando uma assistência muito mais 
completa à grávida e puérpera e onde não proliferassem as infeções típicas dos hospitais. 
Estes vão ser edifícios muito determinados programaticamente e funcionalmente que 
têm uma espécie de conhecimento importado quer da medicina, quer da arquitetura, 
refletindo a visão dos promotores e dos arquitetos que neles atuam, tornando-os apesar 
da semelhança no tipo de equipamento de uma originalidade inerente a cada um. 
A maternidade Bissaya Barreto ganha aqui relevância porque segue os princípios hi-
gienistas da escola francesa, que Besson delineia no seu livro Questions d’hygiène et de 
technique hospitalières : de la construction et de l’aménagement des établissements hospi-
taliers. Vai corresponder à resposta das exigências médicas através da arquitetura, numa 
relação entre promotor e arquiteto que vai sendo construída através do desenrolar da 
obra. Estas exigências são extremamente restritas delimitando medidas ao pormenor 
que serão interpretadas por Bissaya Barreto que convida Carlos Ramos para a sua rea-
lização. 
Apesar de sabermos que estes edifícios estão cada vez mais a tender para ter um fim 
incerto, sendo o mais certo o retorno dos seus serviços ao hospital é cada vez mais im-
portante conservar a memória e originalidade de cada um. 
Creio portanto que a melhor forma de dar continuidade à sua memória é dando utilida-
de a estas estruturas. Por isso a segunda parte desta dissertação debruça-se sobre uma 
proposta de utilização para o complexo da Quinta da Rainha. 
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A proposta que realizarei defende a reintegração destes equipamentos em funções que 
possam ser benéficas para os cidadãos e faço-o essencialmente porque acho desinteres-
sante e injusto o que está a acontecer com muitos edifícios aqui em Coimbra. Apontei já 
aqui o Hospital Pediátrico mas há mais uma dezena de situações semelhantes na cidade 
em edifícios que têm muitas outras funções que não hospitalares. 
Acredito que este é um problema atual, que não é inerente apenas a Coimbra, que reflete 
o abandono dos centros das cidades ao invés do investimento nos mesmos para uso co-
mum às vivencias citadinas e não só para preservação museológica. 
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Maternidade do Porto - Maternidade de Coimbra - Maternidade Secreta
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Fundação das Maternidades
Em 1378 o Rei S. Luís funda no Hotel Dieu uma sala destinada a grávidas, assistidas por 
uma parteira. Nos séculos XV e XVII, beneficiavam-se espaços nos hospitais para assis-
tência às grávidas. Durante o séc. XVIII foram criados serviços para grávidas em vários 
hospitais por toda a Europa e até mesmo maternidades autónomas como é o caso de The 
lying- in Hospital for married woman em Londres; em Paris transferiu-se o serviço de 
partos do Hotel Dieu para um edifício que pertencia ao antigo Instituto dos Religiosos 
de Oratório; também foram criadas maternidades em Gottingen, Alemanha, em S. Pe-
tersburgo e Praga. No séc. XIX existia também a Maternidade de Port Royal, em Paris, 
cujo nome foi alterado para Hospício da Maternidade, com secção de partos e abando-
nados (Grande Enciclopédia Portuguesa e Brasileira, Vol. 16, p. 578).
A criação destas maternidades não foi algo tão positivo quanto aquilo que se esperava, 
uma vez que a morte de puérperas que aqui tinham os seus filhos era superior às que 
tinham os filhos em casa. Tal infortúnio acontecia porque as infeções eram propagadas 
entre as internadas, uma vez que não havia cuidados antissépticos nas enfermarias, che-
gando ao absurdo do desconhecimento por parte dos médicos da necessidade de lavar 
as mãos antes do parto. Só no final do séc XIX é que estas voltariam a ser valorizadas 
com a introdução da obstetrícia moderna por parte do médico francês Adolphe Pinard, 
principal fonte para os médicos portugueses (Baptista, 2012).
A assistência à grávida em Portugal crê-se já existir desde o séc. XVIII pois sabe-se que 
no Hospital de Todos-os-Santos já existia uma parteira efetiva. Com a transição dos 
serviços deste hospital após o terramoto de 1755, que arrasou o edifício, para o Colégio 
de Santo Antão1  (passa a chamar-se de Hospital de S. José em homenagem ao Rei que 
tinha construído o anterior hospital) sabe-se que “Das nove enfermarias destinadas a 
mulheres, numeradas de 14 a 22, a nº 18, denominada de Santa Bárbara, é destinada a 
paridas”(Costa-Sacadura, 1936, p. 15).
No início do séc. XX a preocupação materno-infantil começa a despontar. Os partos 
eram essencialmente decorridos em casa mas já se assistem a vários nascimentos na 
enfermaria de Santa Bárbara em Lisboa, nas enfermarias dos Hospitais da Universida-
de de Coimbra e Hospital de Santo António no Porto, onde se administravam aulas de 
1  era a principal casa dos Jesuítas, mas esta foi-lhes confiscada em execução do decreto pombalino.
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obstetrícia. Também eram aceites grávidas em vários hospitais centrais do país. Nesta 
altura Costa Simões já prevê serviços de maternidade nas reformas para o Hospital da 
Universidade de Coimbra.
Começa a existir um grande interesse por parte dos médicos daquilo que se fazia no es-
trangeiro. Na região de Paris existiam já várias Maternidades: a clínica de partos Tarnier, 
com duzentas e dezasseis camas, e a clínica de partos “Baudelocque”, com cento e setenta 
e oito camas, ambas para alunos do sexo masculino e a Maternité, com quatrocentas e 
noventa e sete camas, que era uma escola de parteiras para alunas internas. Também as 
Maternidades integradas em hospitais era algo muito frequente, o que à época era ape-
nas o que existia em Portugal, como por exemplo: Beaujon, só para parteiras; Lariboi-
sière, St Antoine, St Louis, Boucicaut Pitié, Charité, que admitiam apenas alunos médicos. 
O estabelecimento de Villepinte, era um Asilo de gravidez, que era gratuito e admitia 
mulheres grávidas em qualquer época de gestação, tinha anexas duas secções em que se 
pagava uma pequena quantia por dia. A juntar a esta lista existia também o Hospital de 
Partos, que dependia da implementação nacional “Le Foyer Maternelle” na cercania da 
Maternidade Ambroise, não gratuita.2 
Apesar de França já estar muito bem dotada de centros de assistência à figura maternal, 
em Portugal este era ainda um assunto muito controverso como se pode confirmar pelo 
facto de até aos anos 20 existir apenas uma maternidade em Lisboa. Já aquando da inau-
guração da Maternidade Alfredo da Costa, uns anos depois sai um decreto a declarar 
que apenas as grávidas em risco3 poderiam ser assistidas fora de casa, fruto da sociedade 
conservadora da altura. Ideologicamente o parto deveria acontecer no lar, junto do am-
biente familiar, mas muitas mulheres viviam em condições indígnas  impróprias para o 
ato de parir. 
A criação das primeiras maternidades construídas de raiz em Portugal começa apenas 
depois dos anos 30 sendo a Alfredo da Costa (1932) a primeira a ser inaugurada, seguida 
da Júlio Diniz (1939) no Porto, e por último a Maternidade Bissaya Barreto (1963), tema 
central desta dissertação. 
Em 1942 já se verificava que mais de 50% dos partos em Portugal eram realizados em 
maternidades, o que leva a que no dia 2 de Fevereiro de 1943, pelo Decreto n.º 32 651 
2  Carta redigida a Costa-Sacadura da Legação da República Portuguesa em França, 29.03.1913
3  considerava-se que o abandono do lar não era favorável ao bem da família, pois mesmo por poucos dias 
poderia significar um grande inconveniente para a sua integridade moral.
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se crie o Instituto Maternal sediado na Maternidade Alfredo da Costa, em Lisboa, com 
delegações no Porto e em Coimbra (Campos & Sá Fernandes, 2013). Este instituto servia 
para operacionalizar algumas doutrinas da política materno-infantil do Estado Novo da 
Organização Nacional “Defesa da Família”. Nasce com o preceito de impor alguns prin-
cípios comuns às várias instituições de assistência (Carneiro, 2003).  
Embora Costa-Sacadura defendesse que a assistência deveria ser essencialmente domi-
ciliária e que as puérperas, caso a gravidez não fosse de risco, se deveriam deslocar ao 
hospital para consultas pré-natais, Augusto Monjardino, diretor da Maternidade Alfredo 
da Costa, considerava que tal como acontecia noutros países a maternidade era o ponto 
de partida para evitar a degenerescência de doenças e para educar a puérpera, uma vez 
que os conceitos de higiene não eram equiparáveis aos de agora.  É de notar também que 
a maior parte das pacientes que se dirigia à maternidade vivia numa situação de pobreza 
extrema. 
No ano de 1932 contava-se já com a existência de três Maternidades no distrito de Lis-
boa (Enfermaria de Santa Bárbara, Maternidade Alfredo da Costa e Magalhães Coutinho, 
sendo que as duas últimas se originaram a partir da primeira), duas no distrito do Porto 
e Coimbra. No anuário de 1942 já existem em Portugal cerca de sessenta e oito Mater-
nidades e enfermarias de parto, doze no distrito do Porto, nove em Lisboa, cinco em 
Aveiro e quatro em Coimbra. Só os distritos de Bragança e da Horta eram os únicos que 
ainda não possuíam nenhuma (Baptista, 2012). 
Maternidade do Porto
O projeto da Maternidade do Porto data de 1 de Março de 1910 e seria inaugurado a 1 
de Outubro de 1910. Tratava-se de uma clínica de doenças de mulheres, cirurgia geral 
e partos, junto ao Largo da Lapa (Mendes, 1912, p. 8). Contava ainda com um exter-
nato constituído de: um serviço de consultas, curativos e operações de consultório que 
abarcavam as áreas de obstetrícia, nosologia geral, ginecologia e doenças de crianças da 
primeira infância. A fundação desta deve-se ao médico do Hospital de Santo António 
e chefe de clínica médica, cirúrgica e obstétrica da Escola Médico-Cirúrgica do Porto, 
Artur Salustiano Maia Mendes (Baptista, 2012, p.187).
Nos estatutos da Maternidade explica-se que esta era uma “Associação de Beneficência, 
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de número ilimitado de sócios e de duração indefinida. Todos os indivíduos de ambos os 
sexos podiam fazer parte da Associação, desde que tivessem rendimentos próprios ou pro-
venientes de profissão” (Baptista, 2012, p. 186). As mulheres casadas não poderiam fazer 
parte, a menos que tivessem autorização dos maridos, sendo que as que pertencessem 
fossem ou não casadas pouco poder teriam lá dentro. A Natureza da instituição defen-
dia que os tratamentos hospitalares eram gratuitos durante o tratamento no parto e no 
período de puerpério desde que confirmassem que não tinham possibilidades econó-
micas. O mesmo acontecia para fornecimento de leite, medicamentos e alimentação. Os 
fundos desta Associação viviam essencialmente de donativos, legados, cotas dos sócios 
e receitas de pensionistas no Hospital. Contava também com a colaboração de trinta e 
seis farmacêuticos que forneciam medicamentos gratuitos e ainda o filho do diretor, que 
estava à frente do instituto de vacinação do Porto, que forneceu vacinação sem custos 
para as crianças.4
As mulheres que procuravam esta Maternidade eram essencialmente grávidas com pro-
blemas relativos à gravidez, com outras doenças que não estivessem relacionadas com a 
gravidez ou simplesmente mulheres que procuravam um diagnóstico em relação à sua 
gravidez, que por altura do parto voltavam à Maternidade para terem um parto sem 
risco de qualquer tipo de complicações (Baptista, 2012, p. 187). Ao contrário do resto do 
país, apesar de esta ser uma instituição privada, existia muito mais aceitação por parte 
das famílias deste novo conceito de modelo arquitectónico concebido para o nascimen-
to, ou seja, não era sinal de vergonha parir fora do lar. Um dos objetivos deste estabe-
lecimento seria também dotar as recentes mães de ensinamentos relativos à higiene e 
alimentação das crianças, «limitar quanto possível a terapêutica medicamentosa e fazer 
principalmente a educação das mães, mostrando-lhes a importância enorme dos preceitos 
higiénicos, sobretudo dos referentes ao aleitamento» (Mendes, 1912, p. 35).
Esta maternidade encerra em 1919 por não existir ninguém que desse continuidade à 
Fundação.
4  Estatutos da Maternidade do Porto, Associação de Beneficência, Porto, 1910 Cap I e II
2. Planta das enfermarias para o novo Hospital, Costa Simões
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Maternidade Dr. Daniel de Matos, anexa à Faculdade de Medicina de Coimbra
Esta maternidade já vinha a ser pensada no plano do Costa Simões de 1898 para a cons-
trução do novo hospital da Universidade de Coimbra no terreno adjacente ao Penedo 
da saudade, o designado Hospital da Cumeada, compreendendo a área que vai desde o 
convento de Sant’Anna até ao convento de Santa Teresa. Na altura já a Faculdade de Me-
dicina tinha adquirido o Paço do Bispo e o seu anexo, cuja construção era recente, sendo 
que o pretendido seria a construção de uma maternidade entre o convento de Sant’Anna 
e o Paço, com o alçado direcionado a um eixo que levava à entrada do seminário maior. 
Este novo edifício compreenderia quatro pavilhões: um pavilhão maior para parturien-
tes e sala de trabalho de partos, «Nesta repartição, o pavilhão (25) da fig. 1ª compreende 
uma sala de 14 camas, para parturientes antes do parto; outra pequena de duas camas, 
para parturientes em trabalho de parto; e seis quartos isolados de uma só cama, para 
puérperas. Estes quartos são servidos por uma varanda ou  galeria aberta, só resguardada 
por uma cobertura; mas á entrada de cada quarto há um pequeno recinto de 1,50m de 
largura, separado do quarto propriamente dito por uma divisão de dois metros de altura. 
As duas portas, da varanda para o recinto e d’este para quarto, não se correspondem, para 
d’esse modo se evitar a corrente do ar exterior directamente para dentro do quarto» (Cos-
ta Simões, 1898, p.232); uma enfermaria de quatro camas para puérperas infecciosas, 
«(26), de construcção ogival, segundo o systema Tollet modificado pelo engenheiro Sr. Sil-
va» (Costa Simões, 1898, p. 232); um pavilhão (27) para cozinha, rouparia e alojamentos 
do pessoal do pessoal do serviço da maternidade; e a completar um pequeno pavilhão 
de latrina e laboratório, «a pequena casa (28), com as latrinas, pia de despejo, tina de de-
sinfecção e o pequeno depósito de roupa suja depois de desinfectada» (Costa Simões, 1898, 
p. 232). Com um vasto terreno em redor cercado por muros, receberia muita exposição 
solar, condição favorável ao tratamento de algumas doenças venéreas. 
O Paço do Bispo (32) seria usado para a aula de partos, existindo nos muros que o sepa-
ram da maternidade uma porta específica para a transição para este serviço. Além des-
se uso, como comporta três pisos, poderia ainda suportar outras valências do hospital, 
«composto de rez do chão, primeiro andar e boas águas furtadas, pode accommodar-se a 
aceitação dos doentes, as salas do banco, uma pequena capella, habitação de empregados e 
arrecadações, aulas de clínica etc.; e ainda pode prestar-se a enfermarias do seu lado sul. O 
annexo do Paço do Bispo (33) prestar-se-ha a arrecadações de fato dos doentes, a colchoa-
3. Alçado do antigo Paço do Bispo, posterior clínica obstétrica e agora A.R.S.
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ria etc.» (Costa Simões, 1898, p. 230).
Em 1906 estudantes finalistas de medicina de Coimbra angariaram fundos a nível nacio-
nal a favor da criação de uma maternidade, motivados pelo médico, cirurgião, parteiro 
e professor Daniel Ferreira de Matos Júnior. Esta foi instalada em 1911, no edifício des-
tinado a Paço episcopal, cedido pelo Bispo – conde D. Manuel de Bastos, com o nome 
“Clínica Dr. Daniel de Matos”. Esta foi a primeira maternidade escolar do país (Amaral, 
2006, p. 33) e foi diretor desta Maternidade o filho do médico, Álvaro de Almeida Matos 
desde a inauguração até 1921.  
Apesar do projeto do hospital da Cumeada nunca ter sido realizado, o Paço do Bispo 
acabou por ser reconvertido em Maternidade (Clínica Dr. Daniel de Matos), após ter 
sido usado anteriormente para isolamento (1900)  e para recobro de uma epidemia de 
meningite e varíola (1905).  Veio então ocupar apenas o primeiro piso e as águas furta-
das, uma vez que o piso térreo ficou destinado aos laboratórios de Histologia e Química 
Fisiológica por ausência de espaço no hospital da alta (Amaral, 2006, pp. 27-28). Era 
composta por duas secções: serviço de partos, clínica e lactário no Paço do Bispo e o 
Hospício, com função de criação dos expostos5, desvalidos e abandonados no edifício 
do antigo dormitório do mosteiro de Santa Cruz6 na Rua Olímpio Nicolau. Este hospício 
seria cedido, uns anos mais tarde pela Faculdade de Medicina à instalação da Escola 
Industrial e Comercial de Brotero (Barreto, 1970, p. 112). 
A maternidade Daniel de Matos resultaria então de uma tentativa de adaptação do edi-
fício não muito distante da adaptação sugerida por Costa Lobo em 1898. O elemento 
fundamental que definiria esta adaptação seria o átrio de entrada e a escadaria que es-
tabeleciam a articulação de todos os pisos e serviços. O claustro que inicialmente seria 
ajardinado foi sido preenchido por sucessivas ampliações tornando-se numa espécie de 
saguão. O resto da estrutura manter-se-ía igual, sendo destruídas algumas paredes para 
a integração das enfermarias, de laboratórios e na adaptação de compartimentos exis-
5  Crianças que eram abandonadas à nascença.
6  Depois da expulsão das ordens religiosas, em 1848, a Câmara Municipal de Coimbra instala no antigo 
dormitório a Roda dos Expostos. Em 1872 a Roda é extinta, permanecendo no mesmo local as crianças, 
mas desta com o nome de Hospício dos Abandonados. Após a implantação da República, em 1911, o hos-
pício é transformado em parte da maternidade do hospital universitário e teria por incumbência acolher as 
crianças de tenra idade, proporcionando-lhes gratuitamente, leite e medicamentos. Quando a faculdade de 
medicina sede estas instalações à Escola Industrial Avelar Brotero, as crianças que aqui residiam são trans-
feridas para a antiga casa de verão do Prior, na Quinta de Santa Cruz, onde funcionava à época a abegoaria 
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tentes a quartos para parturientes. 
Contudo, a luta permaneceria para que se construísse uma maternidade de raiz à ima-
gem do que tinha acontecido no Porto e em Lisboa, com a Maternidade Júlio Dinis em 
1939 e a Alfredo da Costa em 1932 respectivamente, uma vez que as condições e espaços 
reduzidos não eram os mais favoráveis à prática do ensino médico-cirúrgico. Permane-
ceu até 1975 naquele edifício de caris senhorial devido a sucessivas apropriações, altura 
em que transitou para a ex-clínica de Santa Teresa, edifício atual. 
No edifício onde existia a maternidade encontra-se hoje a Administração Regional de 
Saúde do Centro. Esta maternidade “terá prestado assistência às mães mais carenciadas 
do distrito, concedendo também alguns subsídios de parturição, puerperalidade, lactação 
embora diminutos, depois de comprovarem a sua situação de indigência, e albergando 
também as suas crianças desvalidas” (Baptista, 2012, p. 194). 
Maternidade “secreta” Abraão Bensaúde
As maternidades secretas foram criadas na Europa para permitir a grávidas desfavo-
recidas económico-socialmente, que ocultaram a sua gravidez, a ter os seus filhos sem 
complicações, num ambiente limpo e com acompanhamento.
Crê-se que Ester Levy terá lido o texto de Costa Sacadura “Protecção à primeira infân-
cia”7 e foi ela quem incentivou Emília Bensaúde para a fundação de uma maternidade 
para proteção de  raparigas abandonadas. Esta assim o deixou em testamento, que o 
seu legado seria para construir uma obra de beneficência pública na cidade de Lisboa 
em memória do seu marido, Abraão Bensaúde. À sua morte foi instituído seu herdeiro 
Vasco Elias Bensaúde, sobrinho, que em 1919 chama Costa Sacadura para a comissão 
de instalação de uma maternidade para proteger raparigas abandonadas (Baptista, 2012, 
pp. 195-196).
A Maternidade é inaugurada a 24 de Maio de 1928 na Rua da Beneficência n.º7 por Ós-
car Carmona, presidente da República. Tratava-se de uma Associação, com sede na Rua 
Nova do Almada nº11, que se propunha a “recolher, auxiliar e tratar gratuitamente as 
mulheres pobres grávidas durante os últimos meses de gravidez e os primeiros meses depois 
7  Sacadura, S. C. Da C. (1919). Protecção à primeira infância, na sessão solene da associação protectora 
da primeira infância em 25/XII/1911. Lisboa: Tipografia Cristóvão Augusto Rodrigues Lda.
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do parto”8. Todas as despesas da Maternidade eram pagas pelo herdeiro da benfeitora e 
ao longo dos anos foi necessário proceder a muitas obras de melhoramento e adaptações 
já que o edifício não cumpria os requisitos hospitalares (Baptista, 2012, p. 197). Em 
1931 foi adquirido à Câmara Municipal de Lisboa um terreno anexo para ampliação das 
instalações. 
Ao serviço das secções de abrigo, refúgio para futuras mães abandonadas pobres, mães 
pensionistas e consulta externa para grávidas, puérperas e recém nascidos, estavam três 
irmãs da ordem das franciscanas Missionárias de Maria (Maria das Dores Sousa, Mique-
lina Moreira e Joana Barreto). O artigo décimo dos estatutos da Maternidade «estipulava 
que as sessões da Direção eram secretas, assim como as suas deliberações relativamente aos 
nomes das pessoas socorridas pela Associação» (Baptista, 2012, p. 196). 
Num folheto de 1928, “Maternidade Abraham Bensaúde (Casa Maternal)” estava redi-
gido o “Regulamento da Secção das desprotegidas” que especificava que “As mulheres ad-
mitidas na Maternidade não são obrigadas a dizer o seu estado civil senão ao médico do 
estabelecimento, guardando este o mais absoluto segredo profissional. Aquelas que, por mo-
tivos pessoais, pedirem o segredo completo, serão inscritas sob um nome convencional ou 
um número de ordem. Deverão contudo entregar ao médico um documento dentro de um 
envelope, contendo as informações relativas ao seu estado civil, e, se o julgarem necessário, 
as suas últimas vontades”. Este era lacrado e só em caso de urgência poderia ser aberto 
pelas devidas autoridades. Todos os funcionários da Maternidade deveriam guardar o 
mais absoluto sigilo, existindo ainda uma sala especial para mulheres que se sentissem 
menos à vontade. As mães deveriam ainda entregar uma lista ao serem admitidas com 
um numero reduzido de pessoas autorizadas à sua visita (Baptista, 2012, p. 196). 
Apesar de ser uma instituição particular, esta maternidade levou à diminuição da morte 
de muitas crianças e sabe-se que durante os anos 50/60 muitas mulheres perseguidas 
pelo regime ditatorial de Salazar ocorreram a esta maternidade para ter os seus filhos, 
uma vez que não lhes eram pedidos os documentos. Ganha assim o título de Materni-
dade secreta e talvez seja por isso que Costa-Sacadura se afastou desta mais tarde. «...
Praza, mesmo, a Deus que sobre mim não caia a maldição de ter fortemente contribuído 
para a fundação em 1932, da primeira e única Maternidade secreta – Roda9do século XX, 
lhe poderíamos chamar – que houve em Portugal” (Costa Sacadura, 1954, p.17).
8  Estatutos da Associação. Artigo 1º, par. único.
9  Roda dos expostos: mecanismo que apareceu na idade média utilizado para abandonar recém nascidos 
que ficaram a cargo de uma instituição de caridade, normalmente a Santa Casa da Misericórdia.
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Esta Associação é declarada extinta em 1977 por despacho do Secretário de Estado da 
Segurança Social, revertendo todos os seus bens para o Centro de Saúde Distrital de Lis-
boa, inserido na Administração de Saúde Distrital de Lisboa. Segundo o artigo 17º dos 
Estatutos da Maternidade “no caso de dissolução ou extinção da Associação, todos os seus 
bens seriam entregues à “Maternidade de Lisboa”, o que leva a crer que a Delegação do 
instituto maternal já estaria também aqui inserido na Administração de Saúde.

51
A Arquitetura da Maternidade . As primeiras maternidades construídas de raíz em Portugal
As primeiras maternidades construídas de raíz em Portugal
Este  capítulo  serve para fazer um apontamento histórico às duas primeiras ti-
pologias de maternidade construídas em Portugal, a Alfredo da Costa em Lis-
boa e a Júlio Dinis no Porto. São também estas as duas existentes em Portu-
gal à data da construção da maternidade em estudo, Bissaya Barreto, pelo que 
servem de apoio à compreensão  da estrutura e dos requisitos arquitétonicos .
4. Maternidade Alfredo da Costa, entrada principal
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Maternidade Alfredo da Costa
Devido ao terramoto de 1755 e à destruição do Hospital de todos os Santos, mandado 
construir por D. João II em 1492, os doentes foram transferidos para o edifício do colé-
gio de Santo Antão, principal casa dos Jesuítas que haviam sido expulsos pelo Marquês 
de Pombal. Passou assim este colégio a denominar-se por Hospital Real de São José e das 
nove enfermarias de mulheres existente neste hospital, uma foi destinada a puérperas. 
A esta chamaram de Santa Bárbara e foi ocupada com quarenta e duas camas, situada 
num extenso corredor pouco iluminado e ventilado, onde também se leccionavam aulas 
de partos.
Mais tarde, esta enfermaria foi transferida para o andar superior do edifício, de modo 
a ter a capacidade para cinquenta e cinco camas. Era para aqui que viria trabalhar e dar 
aulas o prof. Alfredo da Costa.
Em 1906, o professor Manuel Vicente Alfredo da Costa torna-se diretor da maternida-
de de Santa Bárbara e, sendo enfermeiro-mor dos hospitais o seu amigo médico Curry 
Cabral, começa a pedir melhoramentos das inadequadas e precárias instalações. Mas, as 
suas queixas não foram ouvidas pelas instâncias superiores. Apesar de todos os esforços, 
esta luta veio a durar anos sem nunca ser resolvida enquanto o professor esteve vivo.
«Lisboa não tem a bem dizer uma maternidade. Dentro de um hospital imenso, defeituoso, 
como todos os que têm o vício de origem da adaptação de um convento vetusto, aninha-se, 
é certo, um serviço clínico de obstetrícia, arrumado à força numa quase mansarda ampla 
que tem, por qualidades a muita luz e bastante ar. O espaço, porém, exíguo, mal permite 
ali os mais rudimentares serviços de uma clínica regular. Puérperas, de todos os matizes 
vivem juntas, numa promiscuidade nefasta. Tuberculosas, sifilíticas, erisipladas, ulcerosas, 
esclanticas e maníacas, tudo se mistura ali numa sala única em contacto perigoso e anti-
cirúrgico. Por entre as puérperas as grávidas, por entre as grávidas as operadas, sem isola-
mentos, sem distinções, sem resguardos que o espaço não permite e que a suprema razão 
da economia hospitalar nem ao menos consente que se vigiem, se mediquem e se tratem 
pela diligência de um pessoal numeroso, bom e regularmente pago. (...) Tudo misturado, 
tudo confundido, tudo nivelado perante a moral e a sociologia, a higiene, a patologia e a 
obstetrícia»1.
1  Relatório do Prof. Alfredo da Costa dirigido ao Conselho da Escola Médico-Cirúrgica de Lisboa, intitu-
lado de “Maternidade ou antecâmara de um Inferno feminino?” 
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A enfermaria de Santa Bárbara era a única maternidade pública do País à época, e situa-
va-se num último piso de um hospital. Apesar das condições impróprias muitos médicos 
ali fizeram importantes trabalhos científicos e foi um primeiro passo dado para aquilo 
que são hoje as maternidades. A Alfredo da Costa2 é-lhe atribuída a primeira colecis-
tectomia3 realizada em Portugal. Nessa mesma enfermaria tinha instalado uma mater-
nidade provisória iniciando uma orientação nesta área da medicina, que lhe conferiu 
reconhecimento público. 
A 2 de Abril de 1910 perece o ilustre médico sem nunca ver concretizado o seu sonho 
após anos de tentativas fracassadas. Em homenagem, reúne-se em 15 de Maio de 1910 
uma comissão presidida pelo Prof. Silva Amado, secretariada pelos Srs. Prazeres da Cos-
ta e Álvaro Pião Lopes, comparecendo os Srs. Conselheiro Curry Cabral, Profs. Carlos 
Tavares, Cabeça, Vasconcelos, Monjardino, Costa-Sacadura e António de Azevedo para 
estudarem os meios para a criação de uma lei de assistência à infância (Almeida, 1983, 
p.31). Elege-se a comissão executiva composta de três membros: Prof. Costa Sacadura, 
Sr. Moreira de Almeida e Prof. Carlos Tavares. A Sociedade das Ciências Médicas de 
Lisboa não descura o assunto, apresentando mais tarde a proposta ao Estado.
Em Fevereiro de 1911 o Prof. Costa Sacadura insiste na necessidade de se criar pelo me-
nos uma maternidade e decide-se por unanimidade que se deve dar o nome de Alfredo 
da Costa a esta. Só em Janeiro de 1912 obtêm resposta, porque está um dos autores da 
proposta à frente do governo, o Prof. Augusto Vasconcelos.
Em Maio do mesmo ano a Câmara Municipal de Lisboa comunica à Sociedade a im-
possibilidade de construir devido à expropriação e de já não pertencerem à Câmara, 
os terrenos compreendidos entre o Hospital de Santa Marta e o Manicómio Bombarda. 
Encarrega à Associação de encontrar um novo terreno para construir a Maternidade. 
Assim sendo pensa-se em adaptar o Asilo de Mendicidade (agora Hospital de Santo 
António dos Capuchos) mas não foi para além do pensamento.
Em 1914 foi possível fazer algumas modificações na enfermaria de Santa Bárbara, com 
uma  verba obtida do Ministério do Interior. Construíram-se sanitários junto da enfer-
maria, evitando-se que as arrastadeiras atravessassem o refeitório, conseguiu-se que a 
2  Foi Lente proprietário da cátedra de Partos e, regeu ainda, a cadeira de Anatomia Patológica. Desen-
volveu as medidas de proteção às grávidas e aos prematuros e desenhou medidas profilácticas em relação 
à patologia das puérperas, ação perseverante que o coloca em lugar de destaque na medicina social da 
época.
3  Remoção cirúrgica da vesícula biliar. Começa a ser realizada no final do séc. XIX.
7. Enfermaria de Santa Bárbara, Hospital de S.José, 1939
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sala de operações ficasse junto da sala de trabalho e se adaptasse para consulta exter-
na uma das dependências. Em 1916 foi modificada a escada íngreme e em 1917, sob a 
direção da Clínica Obstétrica do Professor Costa Sacadura foi elaborado um plano de 
alargamento das dependências do edifício, construindo-se numa parte dos telhados do 
Hospital de S. José uma sala de anestesia, uma sala de operações com anexos e uma sala 
de trabalho afastada da enfermaria geral (Almeida, 1983, p. 34). 
Ainda em 1914 o Ministro do Interior, Dr. Bernardino Machado, publica uma portaria 
onde nomeia uma comissão composta pelo Dr. Augusto Monjardino, presidente; Dr. 
Sebastião Cabral de Costa-Sacadura e arquiteto Miguel Ventura Terra para gerência de 
todos os trabalhos a efetuar para a construção de urgência de uma Maternidade em Lis-
boa.4 Pela mesma portaria é pedido à Comissão Central de Assistência que ceda os seus 
terrenos pertencentes à extinta Associação de Nossa Senhora da Conceição5 à comissão 
acabada de nomear para a construção da Maternidade e é-lhes dada uma verba de du-
zentos e cinquenta contos. Por esta altura crê-se que Ventura Terra já teria o projeto para 
o edifício concluído6, porém este falece em 1919, ainda longe do dia em que viria a ser 
inaugurada a Maternidade, sendo as obras da mesma acompanhadas pelo seu sobrinho, 
arquiteto Silvestre da Motta. 
A verba nunca apareceu e ainda neste ano rompe a 1ª Guerra Mundial. Fica estagnada 
assim a construção da Maternidade por longos anos, até que um dia Rovisco Pais7, em 
anonimato, entrega a Augusto Monjardino um donativo de mil e quinhentos contos, 
4  «Aceitei o convite com a condição dos restantes membros da Comissão serem da minha escolha.(...) 
Por portaria foi constituída a Comissão com o Dr. Costa Sacadura e o arquitecto Ventura Terra. Durante 
cerca de uma ano trabalhamos afincadamente todos três e em Agosto de 1914 iniciou-se a construcção» 
manuscrito inédito do Prof. Augusto Monjardino cedido pelo seu neto à publicação Em Defesa da Mater-
nidade Alfredo da Costa
5  No reinado de D. Caros I, sob a regência de D. Maria Pia de Saboia, a condessa de Camaride manda 
erigir um templo-monumento à Imaculada Conceição de Maria, padroeira do reino. As obras começam 
em 1904 mas avançam muito lentamente devido a desentendimentos até 1910, data da implantação da 
República que deitou por terra muitos propósitos clericais. O Estado arrolou esses terrenos e atribuiu-os à 
Direção Geral de Assistência.  
6  «É autor de palacetes, de habitações de rendimento mais qualificadas, essencialmente na capital, 
construções ecléticas, cosmopolitas e utilitárias, mas também de importantes equipamentos urbanos como 
a primeira creche lisboeta (1901), da Associação de Protecção à primeira Infância, a Maternidade Dr. 
Alfredo da Costa (1908) e os liceus Camões (1907), Pedro Nunes (1909) e Maria Amália Vaz de Carvalho 
(1913).» in https://sigarra.up.pt/up/pt/web_base.gera_pagina?P_pagina=1004304
7  Durante muitos anos permanecido em anonimato, soube pelo guarda das obras com o qual costumava 
conversar durante várias tardes no banco de jardim fronteiro ao edifício das complicações financeiras. 
Certo dia deixou o guarda de ver o seu companheiro de conversa e foi quando soube que tinham sido 
doados 1500 contos à Maternidade. 
8. Planta do piso térreo, Ventura Terra  9. Anfiteatro  10. Biblioteca
11. Escadaria do hall de entrada  12. corredores
8.  
9.  10.  
11.  12.  
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com interesse em que a obra terminasse (Almeida, 1983, p.38). Este donativo, que fez 
com que a obra avançasse quase por completo, aliado ao dinheiro resultante das repa-
rações da guerra para mobiliário, máquinas e outro equipamento quase que deu por 
concluída esta etapa de construção da Maternidade Alfredo da Costa (MAC), que só 
veio finalmente a estar terminada em 1932 com o donativo de Salazar, à altura Ministro 
das Finanças. 
Inaugura-se solenemente no dia 28 de Maio de 1932 a Maternidade Alfredo da Costa 
com um discurso inaugural do seu presidente, Augusto Monjardino, «O estabelecimento 
que vai colocar a cidade de Lisboa a par das cidades mais bem apetrechadas em matéria 
de assistência pública a grávidas e puérperas..». Porém só foi aberta ao público a 5 de 
Dezembro porque ainda era necessário concluir alguns pormenores como satisfazer re-
quisição de consumo e inventário, afinar os serviços de esterilização, farmácia, cozinha 
etc. (Campos e Sá Fernandes, 2013, p.29).
No próprio dia inaugural do funcionamento o Prof. Monjardino efetuou a primeira ci-
rurgia ginecológica. De caráter público conta com uma lotação de trezentas camas, em 
que duzentas e cinquenta seriam destinadas a obstetrícia e cinquenta a Ginecologia e 
dois terços do total dedicadas a Indigentes, que por falta de meios não pudessem efetuar 
o pagamento e um terço a Pensionistas, que paguem por si ou por intermédio de outra 
pessoa, e Porcionistas, que se apresentem por intermédio de garantia de uma entidade 
municipal, administrativa ou de outra reconhecida idoneidade que suporte parte do pa-
gamento.
Desenvolvida essencialmente em dois corpos paralelos longitudinais interligados por 
um perpendicular definidor da sua simetria, começou por ser constituída por: secção de 
farmácia (serviços de farmácia e respectivo laboratório e depósito de produtos quími-
cos); secção de consulta externa, consiste numa consulta diária pré-natal que funciona 
também como dispensário antituberculoso e antissifilítico; secção de internadas (grávi-
das, puérperas não infectadas, puérperas infectadas, isolamento, prematuros, partos); 
secção de serviço de urgência,  com permanência de um médico durante 24 horas; sec-
ção de puericultura, ensino e prática de puericultura (urologia, radiologia, fisioterapia, 
análises clínicas e biológicas, anatomia patológica); museu e biblioteca. O serviço de 
enfermagem era apenas atribuído a mulheres solteiras ou viúvas8.
8  Decreto nº21.301, Direcção Geral de Assistência. Paços do Governo da Republica, 30 de Maio de 1932 
– António Oscar de Fragoso Carmona, Mário Pais de Sousa
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Esta vai retratar os traços caraterísticos da arquitetura de Ventura Terra. Caraterizada 
por forma dependente da função é composta por espaços amplos, luminosos e arejados. 
O conjunto posterior tem algumas semelhanças com a sinagoga9 de Lisboa pela forma 
como é recortado o corpo e pelo jogo de janelas diferenciadas em forma e proporção. 
“Aqui sobressaem as janelas termais cujo conjunto se integra na concavidade dos corpos do 
edifício que se dão a imagem da luz, são também a imagem de um conjunto criado harmo-
nicamente com a intenção de embelezamento” (Perdigão, 1988, pp. 55-56). 
Este arquiteto vai desenhar o primeiro edifício modelar deste género em Portugal, ainda 
que no âmbito da arquitetura hospital apenas tivesse projetado o Hospital de Esposende, 
concebido horizontalmente com uma capacidade de dez quartos, rematado no extremos 
por enfermarias. Desta construção ele já tinha ganho a experiência da importância da 
luminosidade e arejamento adjacentes a esta espécie de edifícios. 
Na maternidade denota-se a compreensão da necessidade da existência de vários espa-
ços distintos definidores da privacidade e do uso aqui inerentes. Enquanto que no nível 
térreo explora uma utilização direcionada ao público os restantes pisos resguardam o 
internamento e todas as salas relativas ao tratamento das pacientes. Também comporta 
várias entradas acessíveis a diferentes funções. A porta de admissão das grávidas que ali 
vão dar entrada ou das visitas é a respetiva à Rua Pinheiro Chagas, enquanto que a porta 
principal do edifício na Rua Viriato é para uso de todos os trabalhadores da materni-
dade, existindo ainda a porta de acesso limitado às ambulâncias que dessem entrada na 
urgência, na Rua Pedro Nunes.
A diferença de espaços vai ser evidente no próprio cariz das aberturas existentes ao longo 
do edifício. No alçado principal é depreendida momentaneamente uma questão progra-
mática no desenho das janelas, enquanto que as do primeiro piso têm uma concepção 
primária para iluminação as dos pisos restantes apresentam já uma área para ventilação, 
à semelhança das existentes no colégio das artes, em Coimbra. Por aqui conseguimos 
ter uma compreensão distinta à das plantas, uma vez que nos próprios alçados estão 
representadas as zonas de internamento. E como indicador de espaços relacionados com 
maquinaria ou cozinhas são usadas umas janelas mais largas também com função de 
ventilação. 
9  Inaugurada em 1904 com projeto de Ventura Terra, é a primeira a ser construída de raiz após a expul-
são dos judeus em 1496 pelos Rei D. Manuel. É conhecida por Sinagoga Portuguesa Shaaré Tikvah ou 
Portas da Esperança. Carlos Ramos intervém aqui posteriormente em 1948 para uma ampliação e mais 
tarde, Bak Gordon em 2005. 
17. Planta do primeiro piso, Ventura Terra   18. Sala de operações   19. Sala de partos
20. Sala de partos da área isolada   21. Balneário de bebés
17.  
18.  19.  
20.  21.  
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Sabe-se então através da observação de fotografias e do desenho dos espaços qual a uti-
lização respetiva a cada equipamento10. 
O piso de entrada será destinado a serviços administrativos (braço esquerdo da ala fron-
tal do edifício), museu e biblioteca (braço direito da ala frontal do edifício), anfiteatro 
(volume de ligação com a ala posterior), laboratórios (braço direito da ala posterior), 
área reservada a mulheres que chegassem de urgência e dispensário (frente da Rua Pi-
nheiro Chagas e o restante piso térreo deste edifício). Ainda no mesmo nível existem 
mais dois pavilhões, com dois pisos cada um, o da direita reservado à casa mortuária e o 
da esquerda talvez fosse destinado a áreas comuns habitacionais, uma vez que este seria 
estabelecido para os quartos particulares11.
O piso seguinte, primeiro piso é reservado quase inteiramente a internamento. A frente 
virada para a Rua Viriato seria essencialmente reservada à secção de grávidas, sendo 
que a enfermaria central, por cima da porta de entrada era de repouso destas assim que 
parissem. A frente posterior era para grávidas de risco que necessitassem de vigilância 
constante, existindo aqui uma galeria de passagem para o pavilhão A, que era inteira-
mente reservado a quartos particulares. A secção posterior pressuponho que seria já 
destinada a prematuros. No edifício que faz a ligação dos dois volumes congéneres en-
contrava-se a sala de partos e o bloco operatório, este também facilmente identificável 
através do desenho da fachada, dotado de  características que lhe fornecessem um dife-
rente tipo de luz. Esta área é estrategicamente pensada de modo a poder servir ambas as 
secções da maternidade. O pavilhão B é destinado a isolamento nos restantes dois pisos 
que o compõem e também é composto por uma sala de partos e um bloco operatório.
O segundo andar seria reservado ao internamento de puérperas, na secção frontal e na 
posterior ao internamento de ginecologia, ambas interligadas pelo refeitório. Ainda no 
dente posterior desta secção seria destinado ao bloco de partos referente à ginecologia. 
Por fim um último piso na secção posterior comportaria gabinetes de trabalho e descan-
so nas suas mansardas e ainda a cozinha e lavandaria de todo o complexo. 
10  Tive acesso no arquivo da maternidade a umas fotografias das plantas originais que estão assinaladas 
com números e letras que identificam uma legenda, contudo, esta não aparece na fotografia e nunca obtive 
resposta do espólio do arquiteto. 
11  “(...) no rés do chão dos quartos particulares, extintos em 1974, instalou-se, depois de devidamente 
adaptado o serviço de Imuno-Hemoterapia”  in  Campos, A & Fernandes S. (2013).Em defesa da Mater-
nidade Alfredo da Costa. Lisboa: Bertrand. p.89 Nas plantas de 1983 tem-se a localização precisa deste 
serviço no pavilhão A das plantas originais.
22. Planta segundo piso, Ventura Terra   23. Sala de bebés   24. Sala de recobro pós 
parturientes   25. Enfermaria de grávidas   26. Refeitório
22.  
23.  24.  
25.  26.  
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Apesar de se fechar num extenso quarteirão e de primeiramente transmitir a sensação 
de edifício compacto, esta maternidade é desenhada com a preocupação do depuramen-
to da luz e dos espaços amplos, através de espaços abertos interiores e da fluidez das 
formas que ocupam o quarteirão. É também interessante a forma como vai distribuir a 
secção posterior através de um espaço em forma de octógono que quase que funciona 
como uma rotunda, para quebrar com a leitura de espaço continuo pretendido na secção 
frontal.
 Com a necessidade de complementar a obra da Maternidade aparece o Decreto de Lei 
n.º25.936, de 17 de Outubro de 1935 que coloca a assistência materno-infantil num pla-
no nacional de Organização e defesa da família, criando-se dispensários e infantários 
para assistência às grávidas pobres e guarida até aos cinco anos de idade a crianças, filhas 
de mães que precisassem de trabalhar para sobrevivência. 
Em 1943 cria-se o Instituto Maternal, sediado na MAC, com delegação posteriores no 
Porto e em Coimbra que visa um plano de proteção à mãe e à criança, através de dispen-
sários pelo País para educação higiénica e apoio e vigilância na gravidez. 
Nos anos 50 estão em funcionamento na MAC: o serviço de urgência permanente para 
crianças, serviço de internamento para débeis e prematuros, serviço de transfusão de 
sangue e plasma humano, serviço de dadores de leite humano, para as necessidade da 
MAC e cedência a outros, cozinha de leites e consulta de esterilidade, única no País. 
Para libertar camas do hospital, e com atividade até aos anos 90, é criado em 1959 o 
Serviço Domiciliário de Assistência a Puérperas. 
Em 1965 começam as obras no serviço de urgência, que vão durar uns longos 8 anos. O 
encerramento destas instalações veio gerar uma azáfama de sob lotamento dos quartos 
em detrimento do aproveitamento de outras unidades para funcionamento da secção 
encerrada. Tanto tempo duraram, que quando foram concluídas as obras de remodela-
ção já o equipamento se encontrava desatualizado.  Na mesma data inaugurou-se a Nova 
Unidade de Reanimação e Cuidados Intensivos e as instalações de assistência às doen-
tes de alto risco, cujo equipamento foi financiado pela Fundação Calouste Gulbenkian. 
Com o aparecimento da ecografia em 70 é possível um maior domínio sobre a saúde do 
feto e da grávida. O parto hospitalar vai tornar-se por isso a opção de quase 100% das 
mulheres obrigando à construção de novas unidades hospitalares.  Ainda por volta de 
1972/73 a cozinha e o refeitório foram totalmente remodelados, muita maquinaria foi 
substituída e foi adquirido um novo autoclave para a Central de Esterilização. 
27. Cozinha         28. Hall do segundo piso         29. Lavandaria         30. Prematuros
27.  28.  
29.  30.  
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Com o 25 de Abril vão ser feitas várias alterações na MAC. Obtém-se a creche para os 
filhos dos funcionários e vai-se criar uma comissão instaladora para administrar tem-
porariamente a Maternidade, constituída por sete pessoas. O principal problema desta 
altura residia na insuficiência de espaços e estruturas. Tentam primeiramente a recon-
versão do Centro Materno-Infantil Júlia Moreira12 e mais tarde a integração da Materni-
dade Abraão Bensaúde, mas nenhuma destas vingou pois os custos não o justificavam. 
Em 76 empreenderam-se bastantes ações de valorização do património da maternida-
de, tanto adquirindo equipamento quanto melhorando instalações, “(...) foi efectuada 
a beneficiação geral das fachadas e coberturas do imóvel (pintura, algerozes e persianas); 
construíram-se no sótão os vestiários para o pessoal médico e empregados com as respeti-
vas instalações sanitárias; construiu-se a central de incineração, dotada com dois incine-
radores; instalou-se uma central de Pressurização de água; construiu-se a nova consulta 
de planeamento familiar; instalou-se uma pequena lavandaria de reforço; no rés do chão 
dos quartos particulares, extintos em 1974, instalou-se, depois de devidamente adaptado 
o serviço de Imuno-Hemoterapia; construiu-se um novo Bar do Pessoal” (Campos & Sá 
Fernandes, 2013, p.87). Estas são visíveis nas plantas de 1983 do arquivo da MAC.
Em 77, já uma nova Comissão faz algumas obras relevantes como a adaptação do antigo 
banco de sangue à consulta pré natal (compreende Ecografia, Monitorização, Amnios-
copia, CTG e ensino à grávida), instalou-se em sede própria o arsenal cirúrgico, adqui-
riu-se um novo autoclave para a Central de Esterilização, novas obras nas urgências de 
beneficiação, adquiriu-se um posto de transformação de alta tensão, climatizou-se o ar 
nas Unidades de Cuidados Intensivos, Prematuros e Urgências, construiu-se uma câma-
ra para desinfecção de camas etc. É possível a observação destes novos equipamentos na 
planta de 1983, do arquivo da maternidade. 
Celebra o seu cinquentenário em dezembro de 1982 numa celebração solene no anfitea-
tro onde recebe das mãos do Presidente da República o titulo de «Membro Honorário da 
Ordem de Benemerência», por serviços de assistência prestados ao longo de cinquenta 
anos.
As plantas de 1983 mostram muitas das alterações que foram efetuadas ao longo de 
cinquenta anos de maternidade. No piso térreo expandiu-se a área de consultas de pla-
neamento familiar, esterilidade e ginecologia onde era o museu e a biblioteca, passando 
12  Doado ao Estado com todos os seus pertences a 22 de Junho de 1976. Anteriormente era sede da 
fundação Júlia Moreira. Aqui funcionava uma creche e uma pequena maternidade de apoio ao bairro 
operário. Posteriormente continuou como creche. 
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esta para a entrada, onde pode beneficiar da zona de arquivo existente na cave. o lado 
direito deste primeiro volume neste piso terá continuado quase na mesma, à exceção 
de um acrescento para integrar o serviço de pessoal. O jardim que compreende o bloco 
central e o bloco de um piso cuja entrada se processa pela Rua Pinheiro Chagas perdeu 
o jardim para aí construírem um enorme depósito de água, acontecendo o mesmo com 
os restantes espaços verdes mas desta vez para ganhar um laboratório endocrinológico, 
junto da casa mortuária e uma extensão das urgências na área respetiva. O novo serviço 
de urgências vai mudar radicalmente o conceito que até então se tinha de sala de partos, 
uma vez que todos os partos passarão a ser feitos nas urgências, ou seja, a mulher só pas-
sa a ser admitida na maternidade a partir do momento em que entra em trabalho de par-
to, retirando-se algumas funções do bloco central por cima do anfiteatro que serviria a 
ambas as alas maternidade. O mesmo não irá acontecer nas outra duas maternidades em 
estudo. Ainda no mesmo andar a consulta de puericultura irá ocupar o bloco posterior, 
enquanto que o serviço de hemoterapia irá apropriar-se das instalações do piso térreo 
do pavilhão dos quartos particulares, uma vez que estes desaparecem com o 25 de Abril.
No piso seguinte para além de algumas modificações e construções de apoios sanitários 
nalgumas enfermarias e ala de prematuros, surge a Unidade de Cuidados Intensivos 
que vai utilizar o primeiro piso do pavilhão A como apoio aos médicos que o vigiam 24 
horas, aqui existe a galeria de passagem para este mesmo edifício. Também na área cen-
tral se construirá mais um bloco operatório, mas este já não vai respeitar o desenho de 
Ventura Terra e um novo gabinete de enfermagem naquilo que foi previamente a longa 
e iluminada sala de partos. 
Contudo, apesar de passarem cinquenta anos muitas instalações permanecem iguais, tal 
é notório no segundo piso, onde quase todas as instalações sofrem muito poucas alte-
rações. As mais evidentes serão acrescentos no bar, antecâmaras nos blocos operatórios 
e adaptação de uma das alas das enfermarias de ginecologia a gabinetes, capela, sala de 
tratamentos etc. O último piso que apenas abrange a secção posterior continuará a ser 
destinado às cozinhas, lavandaria e gabinetes. Na cave encontrar-se-ía a farmácia, arqui-
vos e todos os armazéns.
Mas, apesar da quantidade de adaptações realizadas ao longo de cinquenta anos estas 
ainda não suportavam o elevado número de utentes. Por isso em 1983, na comemo-
ração dos seus cinquenta anos é aprovado um novo projeto de expropriação de alguns 
edifícios na Rua Pedro Nunes de modo a poder concretizar-se assim uma ampliação 
33. Planta de 2002, primeiro piso. Repare-se no posterior acrescente do lado direito do 
volume central para facilitar a passagem sem interferir no bloco operatório. 
71
A Arquitetura da Maternidade . As primeiras maternidades construídas de raíz em Portugal
de alguns serviços da maternidade. Este consistiria na construção de algumas áreas e 
na reconversão de áreas no edifício existente, num conjunto de oito pisos, com apenas 
cinco à superfície para ampliação de urgências, consultas externas, criação de parque de 
viaturas, novo bloco operatório e quartos privados etc. Contudo esta ampliação nunca 
se chegou a concretizar.
A Maternidade foi-se então readaptando durante mais vinte anos, onde terá sofrido ain-
da mais acrescentos como é possível visualizar-se nas plantas de 2002. É edificada uma 
extensão do bloco central no seu lado direito, permitindo assim o atravessamento entre 
as duas alas de modo a que não se tenha que passar no meio dos serviços aí existentes 
e criam-se mais gabinetes, acarretando assim a inconveniência de se tapar toda uma 
fachada de aberturas para o exterior padecendo o anfiteatro e o refeitório de muito me-
nos luz. A vantagem deste novo edificado é que vai possibilitar a construção de um piso 
intermédio na zona dos blocos operatórios facilitando a observação a partir da janela 
superior por alunos ou outros profissionais. Contudo este piso encontra-se encerrado 
atualmente. O resto das intervenções não são muito evidenciadas. 
No dia 14 de Junho de 2012 numa reunião entre o Conselho de Administração do Cen-
tro Hospitalar Lisboa Central e os diretores e responsáveis da MAC é recebida a noticia 
do encerramento faseado da maternidade até ao final do mesmo ano, à exceção do Servi-
ço de Procriação Medicamente Assistida, passando assim todas as utentes a ser assistidas 
no Hospital D. Estefânia, invocando razões económicas. 
O fecho mediático da Maternidade Alfredo da Costa vai mover funcionários, antigos 
utentes e vários cidadão apoiantes da causa que se movimentarão contra o encerramento 
das instalações. Após várias interposições por parte do Ministério da Saúde os “amigos 
da MAC” recorrem a uma providência cautelar. Em Maio de 2013 o Tribunal realiza 
uma inspeção à MAC aprovando a continuação do funcionamento da mesma por tempo 
indeterminado.
Hoje a Maternidade encontra-se em bom funcionamento, existindo muito poucas en-
fermarias vazias e já com muitas renovações de melhoria efetuadas. Exemplo disto é 
o serviço de neonatologia, entre outros. Contudo, apresenta duas alas completamente 
encerradas, a que corresponderia à direção e outra. Apesar de muitas das características 
arquitectónicas do edifício ainda se encontrarem bem marcadas, a obrigação por parte 
das construções hospitalares, bem como acrescentos sucessivos ao longo dos tempos, 
retiram a pretensão inicial de espaços amplos e com muita luz, tipicamente higienistas, 
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que lhe traduziam muito valor. 
Ainda preservado como um tesouro, apesar de agora com menos luz natural, está o mag-
nifico anfiteatro de Ventura Terra revestido a mármores e madeiras exóticas, assim como 
a entrada e ampla escadaria tão definidores deste edifício. 
34. Maternidade de Lausanne, Georges Épitaux, 1909-1917
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Maternidade Júlio Dinis
Os terrenos que envolvem hoje a área da maternidade eram propriedade, por volta de 
1800, do Inglês João Wije. A nação britânica possuía aí uma capela e o seu cemitério. 
Também por volta de 1835 o negociante bibliófilo Gubian possuía aí uma belíssima pro-
priedade com vastos jardins, que o mesmo terá vendido por ter falido1. Esta sofreu um 
grande incêndio e o seu proprietário na época, Dr. Alfredo Castro, vende este terreno 
com a finalidade exclusiva de construção de uma maternidade. 
É Alfredo de Magalhães, primeiro Diretor da maternidade, quem vai ser o maior pro-
motor da obra associada ao nome de Júlio Dinis. “Como é sabido, há maternidades de 
estrutura muito diversa, consoante o condicionalismo do meio; o que se não compreende é 
que um aglomerado urbano da importância da nossa Capital, não tenha pelo menos uma 
Maternidade”2. 
É junto dos cidadãos do Porto que vai impulsionar a maior angariação de fundos para a 
construção da mesma. A obra inicia-se em 1928 mas apenas é terminada 10 anos depois, 
por falta de verba, inaugurando-se em Setembro de 1939. 
O projeto para a Maternidade é da autoria do arquiteto suíço, Georges Epitaux, com 
colaboração dos arquitetos Baltazar de Castro e Rogério de Azevedo3. 
Alberto Saavedra4, comissionado pelo Ministério, faz uma viagem à Suíça em 1927 para 
investigar novas tipologias do ponto de vista médico5. Esta viagem abrangia as cidades 
de Berna (visita o Frauenspital), Basileia, Lausanne, Zurique e Genebra. Na sua visita à 
maternidade de Lausanne, através do professor Rossier, conhece Épitaux que partilha 
com ele o projeto que estava a realizar para uma maternidade em Atenas e ainda os 
esquissos de outra que estava a realizar para França, e também lhe oferece um álbum 
fotográfico e desenhos. “A de Lausanne foi, de facto, a que mais o impressionou: quatro 
1  SIPA
2  prefácio de Alfredo de Magalhães em Épitaux, G. (1937). Seus trabalhos iniciais para a Maternidade de 
Júlio Dinis anexa à faculdade de medicina do Porto. Porto: Enciclopédia Portuguesa. p. 3.
3  http://balcaovirtual.cm-porto.pt/PT/cultura/patrimoniocultural/patrimonioarquitetonico/atividades-
projetos/jornadas%20europeias%20do%20patrimonio/Documents/Folheto_Massarelos.pdf
4  Médico do Porto, que após efetuar um estágio na Maternidade de Baudelocque, em Paris, é comissiona-
do pelo Ministério para efetuar uma viagem à Suiça e realizar um relatório com tudo o que interessasse de 
exemplo e norma para a futura maternidade do Porto.
5  Ver o Saavedra, A. (1927). As maternidade da Suiça: relatório de uma viagem de estudo. Porto
35.  36.  
37.  38.  
39.  40.  
41.  42.  
Maternidade Júlio Dinis   35. Jardim Fronteiriço    36. Alunas Escola de Enfermagem    37. Pátio 
Interior   38. Sala de manequins   39. Enfermaria de Puérperas   40 Átrio   41. Balneário de 
bebés   42. Bloco operatório
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andares e um subsolo, divisões para os vários tipos de situações, auditório, gabinetes, far-
mácia, laboratório museu, dormitórios, salas de ensino, luz natural abundante, prospectos 
ditando as normas de assepsia, camas rodadas, camas com biombos nas salas de parto, 
farmácias volantes, incubadoras, sala de esterilização, etc” (Carneiro, 2008, p. 441).
Interessado pelo relatório de Saavedra, Alfredo Magalhães convida Épitaux para ir ao 
Porto conhecer o terreno e desenhar um anteprojeto para a futura edificação. «Maga-
lhães faz referência à encomenda de um projeto modesto, que utilizasse “materiais por-
tugueses”, referindo-se à “outillage” em comparação com a que equipava a Maternidade 
Alfredo da Costa, construída em Lisboa pouco tempo antes» (Tavares, 2004, p. 173). 
Iniciam-se então as obras em 1928 conduzidas pelo construtor Saul Domingues Esteves 
e segundo os desenhos do atelier de Georges Épitaux. A principal referência para esta 
edificação vai ser a Maternidade de Lausanne. Para compreendermos melhor alguns 
propósitos desta maternidade é importante sabermos algumas das recomendações que 
Rossier redigiu ao arquiteto aquando da edificação da anterior mencionada. Tais como: 
o significado e posição de áreas funcionais no desempenho na instituição: salas de parto 
com 8x8 permitia aumentar o número de camas para 20% mais, previsão de espaços 
desocupados para casos imprevistos e a localização de equipamentos sanitários (lavató-
rios, pias..) em relação direta com os espaços. O objetivo era racionalizar os movimentos 
dentro do edifício (Tavares, 2004, pp. 175-176).  
Esta maternidade será construída obedecendo às exigências higienistas da altura, procu-
rando, apesar do baixo orçamento para a construção, facilitar a circulação e simplificar 
o trabalho dos funcionários.
Através da planta se depreende automaticamente a distribuição racional dos espaços 
segundo funções, iluminação e ventilação. «O desenho de Épitaux é muito mais próximo 
desta estratégia sintética do corredor em torno de um pátio, da circulação vertical a eixo, 
da distribuição dos espaços funcionais em sequência (...) do que da articulação imagina-
tiva de um programa novo que cativou o júri do concurso da Maternidade de Lausanne» 
(Tavares, 2004, p. 183). 
Concebe a maternidade respeitando normas higienistas segundo cinco áreas especificas: 
divisão séptica para obstetrícia e ginecologia, divisão asséptica, consultas, ensino e ad-
ministração e serviços gerais (Épitaux., 1937, p. 7). 
No que diz respeito ao ensino deverá existir um auditório de 60 lugares, vestiários, bi-
43. Piso de Entrada, Georges Épitaux, 1928-1939
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bliotecas, laboratórios, farmácia e sala de manequins para treino perto da secção séptica 
uma vez que os alunos poderão também trabalhar com cadáveres etc. A administração 
deverá ser dotada de gabinete do médico chefe perto das salas de operação, sala para 
quatro internos perto das enfermarias, que serve como sala de trabalho de dia e de vigia 
à noite também uma semelhante para parteiras e estudantes parteiras que poderão auxi-
liar na lavagem dos utentes. E os serviços gerais consistirão em refeitório para expectan-
tes (pode ser na enfermaria), refeitório para médicos e parteiras e refeitório para pessoal 
doméstico, armazém de roupas, lavandaria a vapor, cozinha a vapor, desinfeção de rou-
pas, devendo estas entrar por um canal sujo e sair por um limpo, nunca se cruzando, de 
modo a não contrair infeções, forno para destruição de placentas e curativos, morgue e 
uma pequena capela para batizar os recém nascidos. 
É importante orientar a norte serviços como a sala de operações, enfermarias, laborató-
rios, sala de manequins, e todas as salas possíveis de trabalho (Épitaux, 1937, pp. 9-13).
É sobre as premissas acima referidas que Épitaux projetará a Maternidade Júlio Dinis. 
As suas maternidades anteriores na Suíça são sempre pensadas longitudinalmente e por 
isso ocupava o eixo maior do terreno, obrigando a uma orientação este/oeste e só uma 
pequena parte ficava exposta à luz solar vinda de sul. Embora esta situação seja a mais 
favorável no clima da Suíça, crê que sendo o Porto dotado de um clima quase mediterrâ-
nico se deveria aproveitar melhor a luz do sul, pois esta poderia trazer benefícios devido 
ao largo período de exposição solar durante o inverno. Decide portanto abandonar os 
conceitos e criar uma nova forma para esta maternidade específica. 
Épitaux não vai considerar nos seus planos a villa existente criada pelo inglês, argumen-
tando que o uso deste edifício seria menos vantajoso que o emprego simples de materiais 
puros mas bons, implantado a maternidade num dos extremos do terreno, no lugar mais 
descoberto existente, uma vez que mesmo o espaço que se tem que percorrer desde o 
ponto mais longe até ao edifício é demasiado perto. O edifício desenvolve-se sobre qua-
tro fachadas com um pátio interior de dimensão 24x12 constituindo um jardim interior 
destinado unicamente à iluminação e arejamento das zonas de circulação e alguns locais 
de serviço (Épitaux, 1937, p. 15).  
O edifício vai tirar partido tanto do declive do terreno como da sua horizontalidade 
adjacente, criando zonas ajardinada nas suas frentes. No caso da entrada sobre o Largo 
Sá Pinto o acesso faz-se por uma rampa, sendo que a entrada principal vai ser a que 
está virada a Sul (antigo largo de campo pequeno). No terreno imediatamente a seguir 
44. Primeiro Piso, Georges Épitaux, 1928-1939 
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encontra-se o palacete Pinto Leite, onde funcionou o conservatório de música do Porto 
desde 1975 até 2009, altura em que mudou de instalações para a Praça Pedro Nunes. 
A maternidade é constituída por cinco pavimentos: subcave, cave, rés do chão, primeiro 
e segundo piso. Organizada em volta de um pátio interior, é erguida sob alicerces de 
betão armado e a partir da cota superior do terreno por pilares de granito, material 
típico do norte do país. Este pilares apresentam a forma de colunas lembrando colunas 
clássicas, simples com capitéis jónicos. Estas existem nos quatro alçados do edifício. As 
colunas da entrada assentam sobre estilóbatas sólidas, de forma quadrangular e as dos 
restantes pisos assentam sobre uma base na parede que forma as varandas. A ornamen-
tação e decoração das colunas e dos capitéis vai diferir de piso para piso e os alçados são 
assim embelezados apenas com a introdução de estes elementos, e com a arcada sobre a 
entrada no rés de chão.  
A cobertura é feita por módulos. O edifício é essencialmente preenchido por alvenaria 
de pedra ordinária e cantaria. Apesar de dotada de entradas nas suas quatro fachadas 
só duas são para acesso público, a do alçado sul como definidora de eixo de simetria 
do edifício é para entrada de público e funcionários e a oeste a de admissão de utentes 
e urgências, encontrando-se perto desta uma fonte com cerca de dois metros de altura 
que já pertencia à Quinta do Gubian, de autor desconhecido. A entrada Norte destinava-
se essencialmente à entrada e saída de pessoal que trabalhava na maternidade e à casa 
mortuária. 
As dimensões do rés de chão vão ser um pouco mais restringidas que as do primeiro 
piso, pois é roubado algum espaço de profundidade pela colunata existente na entrada. 
Este piso vai conter a entrada na fachada sul, à direita os serviços administrativos, a 
consulta sobre toda a fachada este com uma entrada própria para a mesma e outra para 
a saída de resíduos. À esquerda da entrada localiza-se a divisão séptica, com as enfer-
marias dos operados e dos moribundos sob o alçado oeste indo de encontro aos blocos 
operatórios e laboratórios sépticos e sala de manequins, virados a norte, possibilitando 
fixar uma luz contínua e uma isolação perfeita durante todo o dia. 
O primeiro piso “C’est le vrai étage de la Maternité” (Épitaux, 1937, p.15). A sul/oeste 
as enfermarias, três de puérperas e uma de ginecologia. No centro as instalações para 
lavar os bebés, que separam das enfermarias de grávidas situadas a este com uma sala de 
lavabos e uma sala de dia, onde á noite poderá permanecer o médico para vigia. Ainda 
a este estão as salas que são independentes das divisão asséptica, a biblioteca, as salas de 
45.  
 Georges Épitaux, 1928-1939   45. Planta do segundo piso   46. Planta da cave e subcave
46.  
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guarda dos internos e das parteiras e o arquivo médico. Mais salas de guarda e salas de 
médicos localizam-se na simetria destes. A norte o bloco operatório, a sala de partos na 
área mais discreta do edifício e o auditório, que é acedido através da escada secundária 
existente a norte do edifício.
A grande escada de mármore que arranca do átrio de entrada apenas sobe até ao pri-
meiro piso, a partir daqui, duas ramificações desta levam ao segundo onde se encontra a 
área reservada às estudantes residentes do primeiro e segundo ano na zona central e na 
restante a internos, sendo a face este destinada a internos do sexo feminino e a contrária 
ao sexo masculino. A norte um terraço.
Os dois subsolos são feitos para aproveitamento do declive do terreno. Ambos aprovei-
tam a forte iluminação da face norte. O segundo subsolo é ao nível da colina, acessível 
a carros e por onde chegam todas as mercadorias e alimentos à maternidade. Também 
aqui se situa a esterilização e a lavandaria.  O primeiro subsolo é onde se encontram as 
cozinhas, os refeitórios, arquivos e arrecadações.
A coroar a entrada existe um jardim, que nos seus primórdios era utilizado para prática 
de exercício físico pelas estudantes parteiras, com uma pérgola que rodeia um pequeno 
lago. Outra também existe do lado da vedação do Palacete Pinto Leite que encaminha 
para a entrada principal. Ao entrarmos deparamo-nos com um busto do Dr. Alfredo 
Magalhães, promotor da obra, suportado por um pedestal de granito de autoria do es-
cultor Pinto do Couto. 
Este jardim é destruído posteriormente para acrescento de um edifício para comple-
mentar as consultas externas.  Também o pátio interior e a varanda posterior vão sofrer 
alterações. O primeiro vai ser ocupado por novas valências da maternidade, fazendo 
com que este perca a sua função inicial de iluminação aos corredores.  O terraço é co-
berto para ampliação de estruturas. 
A sala de manequins converte-se posteriormente em sala de espera. As salas de parto 
abandonam o alçado norte para se construírem sob o alçado oeste salas individuais de 
expulsão e dilatação, com uma divisão onde os pais podem assistir ao parto, novidade 
trazida por Bissaya Barreto, como veremos posteriormente.
Com as melhorias das condições de vida, os internos e as estudantes parteiras deixam 
de viver no piso superior, readaptando-se a este novas enfermarias. A ala oeste do rés do 




 CMIN   47. Vista desde o anfiteatro   48. Vista Posterior   49. Vista Frontal
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passa a ser destinada ao centro de prematuros e à neonatologia. 
Desde meados dos anos 70 que vários governos constitucionais traçam como objetivo 
cumprir a criação de um centro materno-infantil. Depois de se terem considerado vá-
rios locais como o Hospital de Santo António e até mesmo Gaia, aprova-se a construção 
deste no terreno da maternidade Júlio Dinis.
Depois de vários anos de construção este é finalmente inaugurado em junho do presente 
ano.  É construído um novo volume ao lado da antiga maternidade, com passagens supe-
riores para esta. O recém inaugurado albergará todo o internamento, blocos operatórios 
e as outras valências relativas à maternidade, a urgência, assim como substituirá o antigo 
serviço pediátrico do Hospital Maria Pia, a funcionar já há alguns anos no Hospital de 
Santo António. A maternidade antiga, vai ser reabilitada e concentrará aqui os cuidados 
ambulatório e parte administrativa assim como as consultas de pediatria. A acrescentar 
às valências anteriores ainda na zona poente do terreno se planeia construir um parque 
de estacionamento subterrâneo com capacidade para trezentas e doze viaturas, que por 
cima albergará ainda um espaço dedicado à creche, ao ATL e aos serviços sociais. 
O CMIN será constituído por nove pisos adaptados ao desnível do terreno, sendo 3 deles 
enterrados. Com pórticos e lajes em betão desenvolve-se em forma de L, onde a parte 
longitudinal vai buscar a cota da maternidade para se intersetar com o volume mais alto, 
que ganha evidência no skyline da Rua da Torrinha. Os arruamentos estão ainda a ser 
pensados de modo a que seja possível ligar-se a Rua da Torrinha com a rua sem saída 
do Bairro Parceria e Antunes6.  Enquanto que o braço do novo edifício que vai buscar o 
alinhamento da maternidade é essencialmente desenhado de forma a receber público, o 
perpendicular a este vai ganhar um carácter mais hoteleiro, desenhado essencialmente 
para internamento com quartos individuais.
No panorama atual em que se pretende “destituir” as maternidades dos seus modelos 
devolvendo-as aos hospitais, a maternidade Júlio Dinis encontrou uma solução benéfica 
de modo a preservar o carácter hospitalar e arquitectónico deste tipo de edifícios, numa 
zona urbana privilegiada da cidade do Porto. Apesar deste processo ter demorado vários 
anos devido a complicações jurídicas e erros de projeto, creio que deve ser tomado como 
exemplo a seguir para a preservação deste modelo arquitectónico. 
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A Maternidade de Coimbra
Da criação do Ninho dos Pequenitos até à notícia da sua transferência para o Centro 
Hospitalar da Universidade de Coimbra.
50. Planta dos irmãos Goullard, 1873-1874. Assinalada a vermelho a Casa 
de Verão do Prior
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O Ninho dos Pequenitos, enquadramento histórico
No terreno onde hoje se situa a Associação Académica, antes de existir o ninho dos 
pequenitos, na chamada Quinta de Santa Cruz, existia uma casa que era utilizada como 
casa de verão do Prior. Esta seria aproveitada temporariamente pela escola industrial 
Avelar Brotero devido ao incêndio de 1917 nas suas instalações que funcionavam na 
antiga igreja da trindade. Posteriormente a escola transitaria para o antigo dormitório de 
Santa Cruz (atual escola Jaime Cortesão) onde na altura estava instalado o hospício da 
maternidade. As crianças que ainda habitavam no hospício passam para esta antiga mo-
radia na Quinta de Santa Cruz, à época abegoaria da câmara1. É nesta casa que Bissaya 
vai instalar o ninho dos Pequenitos. 
Em Dezembro de 1930, Bissaya Barreto, após apresentar a planta das obras a realizar 
no Centro de Proteção e Defesa da Criança, segundo o desenho de António Ferreira 
Araújo, como presidente da Junta Geral do Distrito convida Luís Raposo para a direção 
clínica do Ninho dos Pequenitos. Este é estreado na antiga casa e no terreno circundante 
nos inícios de 1931. “Quando há anos procurei reaver da Faculdade de Medicina o antigo 
hospício, outrora pertença da Junta Geral e o encontrei instalado na antiga abegoaria da 
Câmara, com sete crianças rotas, descalças e infezadas, (...) em tão mau estado material e 
moral (...) transformando-o nessa admirável obra de assistência” (Barreto, 1970, pp. 111-
112). 
A 21 de Junho inaugura-se a Obra de Protecção à Grávida e Defesa da Criança, englo-
bando o Centro de Protecção e Defesa da Criança e o Ninho dos Pequenitos no âmbito 
de um vasto programa intitulado “Os dias  de Tuberculose”, dinamizado pela Junta Geral.
O Ninho dos Pequenitos abriu com capacidade para quarenta e oito crianças e o seu 
principal objectivo era internar até aos três anos filhos de tuberculosos pobres. Tinha 
uma função de profilaxia antituberculosa. Uma vez que a tuberculose não era heredi-
tária, o Ninho recebia filhos de mães tuberculosas sem possibilidades financeiras, pre-
venindo assim o contagio da mãe e entrando então o recém nascido no Ninho, onde 
poderia viver até aos três anos de idade. A partir dessa idade poderia transitar para o 
Preventório de Penacova onde permaneceria até aos dez anos, altura em que seguiriam 
para a Escola Profissional de Semide, onde recebendo educação aprenderiam um novo 
1  Website escola secundária Jaime cortesão
51.  52.  
53.  54.  
NINHO DOS PEQUENITOS, Quinta de Santa Cruz   51 e 52. Reapropriação do antigo hospício 
53. Galeria de brincar   54. Refeitório
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ofício para estarem aptos, aos dezoito anos, para a vida ativa. 
Em 1932, o Ninho contava já com sessenta crianças. Esta instituição foi o embrião das 
Casas da Crianças. Fazia-se também a distribuição de O Livro da Mãe, onde eram regis-
tados os dados sobre o recém-nascido e existiam ensinamentos de práticas para a boa 
criação dos bebés. A acompanhar o Ninho cria-se também um dispensário conhecido 
por Dispensário de Proteção à Grávida e Defesa da Criança, ou Dispensário da Praça da 
República. 
Constrói também uma maternidade de forma provisória anexa ao ninho, argumentando 
que  a Maternidade da Universidade de Coimbra não tinha capacidade para ocorrer às 
necessidades da região.2 E, em 1933, finalmente inaugura o Lactário para complementar 
a suma de serviços prestados pela OPGDC (Obra de Proteção à Grávida e Defesa da 
Criança).
Apesar de não ter tido a participação de arquitetos, Bissaya orgulhava-se bastante do 
sentido estético inerente àquela instituição, pois este inspirou-se na obra de Mussolini, 
em Itália e teve uma grande preocupação com as medidas adaptadas ao corpo da crian-
ça, o mobiliário, a pintura e a própria decoração: “O programa foi estudado sem arqui-
tectos, mas com grande entusiasmo e grande interesse; havíamos acompanhado bastante 
de perto a renovação que Mussolini havia feito na Itália nas obras de protecção à Infancia. 
Lemos, estudámos, aprendemos. E a verdade é que a instalação do Ninho dos Pequenitos 
representou uma verdadeira revolução, operada em casas de assistência, especialmente de 
assistência às Crianças” (Barreto, 1970, p. 333). Por aqui já começamos a notar o forte 
interesse que o médico tinha em todas as obras que realizava, não só no carisma social, 
mas também estético e construtivo, ía intervindo minuciosamente em cada obra e a sua 
palavra era sempre a última a dar. Tal, vai ser notório mais tarde, em obras que realizará 
com o arquiteto Carlos Ramos. 
Bissaya chama, desde França, a puericultora Constance Davon3, formada pela Escola 
de Puericultura da Faculdade de Medicina de Paris para assumirem a direção da Obra 
2  “...resultou das necessidades imperiosas do ensino das enfermeiras e das alunas da Escola de Serviço 
Social e também da manifesta insuficiência da Maternidade da Faculdade de Medicina para ocorrer às 
necessidades da região” in Barreto, B. (1970). Uma obra social realizada em Coimbra. (Vol. 1). Coimbra: 
Coimbra Editora. p. 91
3  Formada pela Escola de Puericultura da Faculdade de Medicina em Paris, pertencente à Congregação 
das Franciscanas Missionarias de Maria. Nasce em França em 1897 e toma contacto com a obra social de 
Bissaya Barreto no Verão de 1934. 
55.  56.  
57.  58.  
59.  60.  
61.  62.  
55 e 56. Parque Infantil “Doutor Oliveira Salazar”   57. Grande Salão do Parque Infantil               
58. Refeitório do Parque Infantil   59. Recreio do Jardim Infantil “Maria do Resgate Salazar”
60. Demolição do Parque Infantil   61. Sede da Casa da Obra de Assistência à Maternidade e 
Infância em Montessacro, Roma   62. Oração da noite no Hospital Sanatorial em Vialba, Itália 
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de Protecção à Grávida e à Criança.  Esta, vem propositadamente de França para abrir 
o Ninho dos Pequenitos e reorganizar os serviços existentes com novos programas de 
estudo, estágios e regulamentos. É Constance quem vai incentivar a abertura da Escola 
Normal Social, em 1937, ao propor ás raparigas da alta sociedade Coimbrã que não 
tinham nenhuma ocupação, um curso de puericultura e formação social. Abre então o 
curso a 10 de Janeiro com o apoio do professor Luís Raposo que dava uma conferencia 
para quarenta e duas raparigas inscritas (Pinho, 2010, p. 55).
E foi desta forma que em Coimbra, a Escola Normal Social passou a ser o único sitio 
onde se formavam enfermeiras-puericultoras visitadoras de infância. Estas tinham por 
frequência visitar as Casas da Criança em grupos de nove onde forneciam apoio e edu-
cação.
Devido à lotação excessiva, em 1933 decide-se fazer uma ampliação do espaço, de forma 
a poder acolher cerca de cem crianças. Cria-se então o parque infantil, depois de cedida 
à Junta Geral do Distrito a Rua de Entremuros em 1935, ali localizada. Este, construído 
com pedras da apeada torre de Santa Cruz, seria inaugurado com o nome de “Parque 
Infantil Doutor Oliveira Salazar”. Projetado por Luís Benavente o novo edifício vai ocu-
par toda a extensão transversal do terreno, instalando-se a sudoeste do antigo hospício, 
criando ainda uma ligação física entre ambos de modo a facilitar-se a circulação entre 
equipamentos. 
Este novo edifício, primeiro construído de raíz no contexto da obra social de Bissaya 
Barreto, tem uma “influência italiana ligada a um forte racionalismo, mas que conta ain-
da com uma herança francesa da art déco” (Silva, 2013, p. 129). É de facto uma altura 
em que o médico se vai guiar por muitos princípios italianos. Não só se inspira na Obra 
de Proteção à maternidade, como também nas influências eugénicas e arquitectónicas. 
Exemplo disso é a semelhança entre a Casa das Mães em Trieste e o Parque Infantil e 
a Maternidade em Montessacro e as Casas da Criança, na depuração das formas, na 
ausência de decoração exterior e na busca de monumentalidade, tão visível no grande 
salão.
Em 1936 o Ninho dos Pequenitos será ampliado com um Jardim de Infância, confinante 
com a Avenida Sá da Bandeira e travessa que liga com a Rua Abílio Roque e Praça da 
República, para crianças dos três aos sete anos de idade, com a intenção de internar os 
filhos durante o dia para que as famílias pudessem trabalhar. Este não teria nada que ver 
com o parque infantil Doutor Oliveira Salazar, que era intencionalmente para filhos de 
63. Planta de estudo da implantação da A.A.C.. Depreende-se 
a localização do ninho, do parque e do jardim infantil.
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famílias pobres. Também esta intervenção ficará a cargo de Benavente, que une o frag-
mento do jardim de infância com o do parque infantil e faz ainda os arranjos exteriores 
com as piscinas, ilustrados em tantos postais de Coimbra. O Jardim de Infância passa 
então a chamar-se “Dona Maria do Resgate Salazar”.
A 18 de Maio de 1946 decreta-se a criação da Delegação do instituto Maternal de Coim-
bra e como seu diretor Bissaya Barreto. Instala-se no Largo da Sé Velha. Bissaya vai 
aproveitar o discurso inaugural da antiga sede para anunciar os seus planos futuros de 
um complexo a ser construído na Quinta da Rainha, em Celas. Este seria a idealização 
de um dos seus maiores sonhos e a criação de uma delegação que à época apenas existia 
em Lisboa e no Porto.
A obtenção da Quinta da Rainha atravessou um processo complicado. Vários organis-
mos do governo andavam interessados na aquisição e utilização do espaço. Primeira-
mente existia um Projeto de Cristino da Silva para implantar ali o Liceu Feminino e o 
Ministro das Obras Públicas também ali queria instalar, uma vez que se situava perto 
do campo de jogos de Santa Cruz, um complexo desportivo Universitário (Pinho, 2010, 
p. 73). Então a Junta de Província vai tentar negociar com a câmara a aquisição dos 
terrenos. “Sendo o serviço que a Junta se propõe instalar de evidente interesse público e 
municipal, parece indicado que a Junta ponha em contacto com a Câmara-virtualmente 
possuidora da Quinta visto já estar adquirido o terreno para o Liceu-e com ela chegue a 
acordo sobre a aplicação dos serviços em causa na Quinta ou parte dela”4.
A Faculdade de Medicina, antiga proprietária do antigo terreno tenta, ao saber que po-
derá voltar a ficar livre com a futura transferência para Celas, voltar a adquirir o mesmo 
para edificar o desejado sonho de extensão do hospital Universitário em terrenos exí-
guos à alta Coimbrã5. 
No terreno da Quinta da Rainha funcionava na altura a Escola do Magistério Primário e, 
querendo a Junta de Província inteirar-se de todo o quarteirão entra em conflito com o 
4  A.UC. – Livro de Actas da Comissão Administrativa da Junta de Província da Beira Litoral, Lº Nº23, 
1954-1955, Fl.54
5  «Sendo a situação desses terrenos, pela sua contiguidade com a Cerca dos Hospitais e sua localização, a 
mas favorável para a construção dessas novas instalações como projetara a Faculdade de Medicina  quando 
estes terrenos lhe pertenciam; - O Conselho Escolar resolveu levar ao conhecimento de Vossa Excelência 
esta parecer e o pedido para que, junto das Instancias Superiores, da Comissão Administrativa das Obras 
da Cidade Universitária, e da Junta de Província da Beira Litoral, seja ponderada a conveniência que, para 
a assistência hospitalar no centro do País e para a melhoria das condições  de trabalho e de ensino da 
Faculdade de Medicina, adviria desses terrenos no caso da sua alienação...» in, A.UC. – Livro de Actas da 
Junta de Província da Beira Litoral, Nº 16, 1945- 1947, Fl.3v. 
64.  
65.  
64. Ninho dos Pequenitos, Quinta da Rainha   65. Solário do Ninho, Quinta da Rainha
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Diretor da escola. As faixas a ceder e o muro a construir serão motivo de uma polémica 
entre as partes. 
Para tentar resolver esta situação, Bissaya envolve-se num complexo processo de nego-
ciação com a Universidade de Coimbra. Tendo conhecimento que este organismo anda 
à procura de uma sede condigna, reúne-se com a direção estudantil, à época composta 
por Mendes da Silva (presidente), Júlio Serra e Silva (vice-presidente) e Viriato Namora 
(tesoureiro), e propõe enquanto Presidente da Junta de Província, a cedência dos terre-
nos ocupados pelo Ninho dos Pequenitos, se autorizada a permuta de esses com os da 
Quinta da Rainha. A direção geral da associação académica de Coimbra segue os con-
selhos de Bissaya e, depois da audiência com o Presidente do Conselho, Oliveira Salazar, 
e pouco tempo depois arrancam as obras. A permuta, é autorizada pelo Despacho do 
Ministro das Obras Públicas a 24 de Maio de 1954 (Pinho, 2010).
O projeto da obra seria solicitado ao arquiteto Carlos Ramos e a construção arrematada 
por António Veiga.
Na segunda metade de 1955 , as instalações do Ninho dos Pequenitos seriam encerradas 
sendo o mesmo transferido para a Casa da Criança de Castanheira de Pera enquanto se 
realizam as obras do instituto Maternal, para poder arrancar assim também as funda-
ções para a nova Associação Académica. O processo de mudança de todos os edifícios 
contíguos ao terreno e pertencentes à Obra de Protecção demorará algum tempo, sendo 
a Escola Normal Social a última a desocupar o antigo espaço da Junta.
As novas instalações do Instituto Maternal demorarão cerca de duas décadas para esta-
rem completamente finalizadas. Inauguradas a 28 de Abril de 1963, pelo Presidente da 
República Almirante Américo Deus Rodrigues Thomaz, só a 28 de Abril de 1969 passam 
de facto a funcionar as valências do novo Ninho dos Pequenitos. 
Elaborado por Carlos Ramos, este instituto viria finalmente colmatar a realização má-
xima dos sonhos do célebre médico. Apareceria então o 1º Centro de Estudos de Pueri-
cultura do País bem como um outro conjunto de valências de grande importância para 
o distrito tais como: assistência médico-sanitária  e social no âmbito da proteção ma-
terno-infantil, realização de trabalhos de investigação clínica, laboratorial e de campo, 
formação de pessoal médico, de enfermagem e social, mantendo para tais fins um centro 
de estudos e de investigação científica (Pinho, 2010, p. 82).
Nesta altura  já o vírus da tuberculose estava controlado, portanto o Ninho já não existia 
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com a máxima de prevenir os filhos do contágio de pais tuberculosos, mas sim de reco-
lher crianças da primeira infância que, temporariamente não pudessem ser mantidas em 
ambiente familiar, quer por perda da mãe, do pai ou dos dois, por doença grave ou por 
qualquer outro problema. 
O Ninho foi inicialmente projetado e pensado para o local onde se veio afinal a instalar 
o Parque Infantil. O esquema apenas só foi alterado após Bissaya Barreto ter pensado em 
abrir um espaço para os filhos dos funcionários nesse local. O conjunto Ninho-Creche
-Parque Infantil designava-se por Obra Infantil do Instituto Maternal. Esta, era dotada 
de Educadoras de Infância profissionais que em Portugal, estavam a começar a ser for-
madas provenientes do Instituto Formadoras de Infância de Nossa Senhora da Anuncia-
ção, em Coimbra, que seguia o método Montessori6.
A partir de 1964 funcionou no terreno da Quinta da Rainha, na dependência do Insti-
tuto Maternal e que constituíam o conjunto assistencial o Centro de Saúde e Assistên-
cia Materno-Infantil. O nome seria posteriormente rectificado para Obra de Assistência 
Materno-Infantil do Dr. Bissaya Barreto, para não se confundir com os Centros de Saúde 
que haviam sido entretanto criados. Em 1971 é possível a criação de um dos últimos 
sonhos do Professor, a criação do Centro Hospitalar de Coimbra (Pinho, 2010, p.90).
“Artigo 1º - Ao abrigo do disposto no artigo 8º do Decreto-lei n.º48357, de 27 de Abril de 
1968, é criado o Centro Hospitalar de Coimbra, dotado de personalidade jurídica e de au-
tonomia administrativa, sem prejuízo da sua dependência das Direcções-Gerais de Saúde 
e dos Hospitais.
Artigo 2º - 1. O Centro Hospitalar de Coimbra é um complexo funcional, com órgãos cen-
trais de administração e direção técnica e serviços de apoio comuns, constituído pelos se-
guintes estabelecimentos:a) Hospital-Geral da Colónia Portuguesa do Brasil;b) Obra de Assistência Materno-Infantil do Dr. Bissaya Barretoc) Hospital Pediátrico de Celas;d) Hospital Ortopédico e de Recuperação” (Barreto, 1946, pp. 319-321). Pelo mes-
6  O Método Montessori é um modelo educacional desenvolvida pela médica e educadora Maria Montes-
sori. É caracterizado por uma ênfase na independência, liberdade com limites e respeito pelo desenvolvi-
mento natural das habilidades físicas, sociais e psicológicas da criança.
66. À direita o antigo lar de enfermeiras de frente para a Unidade de Intervenção Precoce
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mo decreto foi posteriormente integrado no Hospital-Colónia Portuguesa do 
Brasil o Centro de Neurocirurgia de Coimbra
Em 1986 a Liga de Amigos apresenta um projeto à Fundação Bissaya Barreto para inte-
grar o Ninho numa Unidade de Intervenção Precoce, ou seja o Ninho funcionaria como 
Centro de acolhimento e tratamento de crianças em situação de abandono.
A partir de 1988 foi criada a Unidade de Intervenção Precoce na Relação Mãe/Filho, 
“visando a formação de um centro pioneiro em Portugal, onde se instalarão os serviços de 
apoio ao relacionamento mãe/filho, que se encontram a funcionar no Instituto Maternal 
Bissaya-Barreto”7.
A 26 de Outubro de 1990 foi inaugurado o novo edifício da Unidade de Intervenção Pre-
coce (UIP) na relação mãe/filho, onde se integrava tecnicamente o Ninho, já renovado. 
Este, era um serviço que acolhia as mulheres arrastadas para a prostituição, adolescentes 
violadas, grávidas drogadas, que não queriam os filhos. Eram acompanhadas por Assis-
tentes Sociais, Psicólogos, Obstetras e Enfermeiras que as seguiam até ao parto. A seguir 
ao parto algumas das mães eram acolhidas pelas Irmãs Adoradoras que colaboravam 
com o Ninho.
A partir de 1991 passa a ter como finalidade acolher e encaminhar as crianças na idade 
pré-escolar, que se encontram em risco quer por abandono ou negligencia dos pais.
Em 1998 constitui-se  a SORRISO, uma associação sem fins lucrativos. O Centro Distri-
tal de Solidariedade e Segurança Social de Coimbra escolheria a Sorriso para assumir o 
novo acordo de cooperação (Pinho, 2010, pp. 97-100).
O suporte jurídico é assumido em 2004 pela Associação Sorriso. Passaria assim a Sorriso 
a tomar conta de um projeto com 70 décadas, apesar de o Centro Hospitalar de Coimbra 
continuar responsável pela gestão técnica através do serviço de Neonatologia e a ceder 
as instalações. 
7  «Centro de Intervenção Precoce estimula relação entre mãe e filho» In As Beiras, 12/12/1989
67. Crianças no Jardim Infantil “Maria do Resgate Salazar” na Quinta de Santa Cruz
103
A Arquitetura da Maternidade . A Maternidade de Coimbra
Construção da Maternidade de Coimbra
A 7 de Março de 1927 Bissaya Barreto é eleito presidente da Comissão Administrativa 
da Junta Geral do Distrito de Coimbra1, e vai permanecer neste cargo aproximadamente 
meio século. Com a máxima “Roubar à morte os pequenitos” inaugura três anos mais 
tarde o Ninho dos Pequenitos2 na Praça da República com capacidade para 48 crianças 
e enceta a iniciativa da distribuição do “livro da mãe”3. Em 1931 inaugura a OPGDC, 
Obra de Proteção à Grávida e Defesa da Criança, que englobava o centro de proteção e 
defesa da criança e o ninho. Ainda no final deste ano começa a funcionar o dispensário 
da OPGDC, sito na travessa da Av. Sá da Bandeira, junto à Praça da República. Nos 
anos seguintes vai ainda inaugurar no mesmo terreno o internato de crianças no ninho, 
as consultas de puericultura e pediatria, uma pequena maternidade4 e a roupinha do 
pequenito5, uma cozinha  e um refeitório, tudo em 1934, ano em que é ainda aprovada 
a proposta da Junta para a criação de um parque infantil. Além disso é de ressaltar no 
contacto que Bissaya ainda durante este ano vai travar com Constance Davon. 
Em 1943 o Governo de Carmona e de Salazar cria o Instituto Maternal e “pela portaria 
de 17 de Abril de 1943 (…) é nomeada a Comissão Instaladora, constituída pelos Drs. José 
Alberto de Faria (presidente), D. Pedro da Cunha, João Espregueira Mendes, Fernando 
Macedo Chaves, António Simões Correia, Francisco Fernandes Homem e Bissaya Barreto” 
(Barreto, 1970, p. 73). Esta foi dissolvida, após o relatório final em 1945, com comentá-
rios muito positivos.
Bissaya vai ser escolhido para o cargo de presidente essencialmente por ter participado 
na Comissão Instaladora mas também por ser o percursor da OPGDC, a qual à época já 
tinha fundado 19 estabelecimentos sob a sua orientação pela Junta de Província da Beira 
Litoral: Dispensário da Obra de Proteção à Grávida e Defesa da Criança; Parque Infantil 
Doutor Oliveira Salazar; Jardim de Infância D. Maria do Resgate Salazar; Maternida-
1  A Junta Geral do Distrito dá lugar à Junta de Província da Beira Litoral em 1937, por efeitos de reorga-
nização administrativa do País.
2  Esta instituição vai ser o ponto de partida para a criação, uns anos mais tarde, das conhecidas Casa da 
Criança espalhadas pela região Centro.
3  Era um livro que continha indicações e ensinamentos indispensáveis para a boa criação dos bebes, onde 
se registavam os dados clínicos da criança.
4  Esta maternidade provisória servia para acolher essencialmente tuberculosas, cujos filhos se devem 
recolher imediatamente no Ninho dos Pequenitos.
5  Esta valência fornecia o enxoval das crianças filhas de mães com poucos recursos.
68.  
69.  
68. Escola de enfermeiras anexa à Delegação do Instituto Maternal, Rua dos Coutinhos, 1955
69. Berçário na Primeira Delegação do Instituto Maternal, Sé Velha, 1946
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de do Ninho; Roupinha do Pequenito; Casa da Criança6 Rainha Santa Isabel, em Santa 
Clara (1940); Casa da Criança D. Joana do Avelar, no Loreto (1940); Casa da Criança D. 
Filipa de Vilhena, nos Olivais(1943); Casa da Criança Infanta D. Maria, na Figueira da 
Foz (1943); Casa da Criança de Vila Nova de Ourém (1938); Casa da Criança do Luso, 
ainda em construção (1949); Casa da Criança de Salreu; Casa da Criança Rainha D. Leo-
nor, em Castanheira de Pêra (1942); Casa da Criança de Arganil, em construção (1950); 
Casa de Educação e Trabalho, em Sever do Vouga (1941); Casa de Educação e Trabalho 
D. Maria do Patrocínio e Costa, em Monte Redondo (1941); Obra de Grancher7; Esco-
la Profissional de Agricultura de Semide (1929); Dispensário Polivalente e Lactário de 
Ovar (Barreto, 1970, pp. 113-114). 
No discurso da inauguração Bissaya subentende-se a sua vontade de levantar uma nova 
instituição maternal. “(...) urge criar em Coimbra um instituto de Puericultura, estabeleci-
mento de estudo e de investigação de todos os problemas relacionados com a vida e a saúde 
das crianças” (Barreto, 1946, p. 25). 
Já se percebe também que por volta desta altura já pretendia adquirir o terreno da Quin-
ta da Rainha8, de onde estava para sair a Escola do Magistério Primário. “A possibilidade 
que se tem de reunir no mesmo local – local privilegiado nesta cidade – todas as mo-
dalidades de assistência materno-puerícula e a integração das que já existem permitirá 
realizar neste instituto investigações (…) poderá vir a ser um valioso  meio, de informa-
ção e colaboração com o Estado na solução dos problemas que a ela digam respeito entre 
os quais – e não deverá ser o de menos valor – criar, para o nosso meio um modelo das 
várias obras de amparo à criança (…) Dentro deste pensamento teríamos: a) – Secção de 
Serviços de Assitência; b) – Secção de Estudos de Investigações; c) – Secção de Educação e 
Publicidade. Interessa agora, numa primeira fase, a instalação da secção a) para o que será 
necessário criar os seguintes serviços: I. Escola Normal Social e Residência para 40 alunas; 
II. Dispensário para consultas pré-natais, pré-nupciais lactentes e da primeira infância 
6  Projeto criado por Bissaya Barreto que se repetisse ao longo do território com semelhantes 
características arquitectónicas que alterasse os hábitos  e costumes das populações no âmbito da Puericul-
tura, sendo os serviços prestados por pessoas qualificadas.  
7  Organização que deveria recolher as crianças de meios infetados após o seu nascimento de 
modo a que não se dê o contágio de doenças venéreas. Estas crianças seriam entregues a famílias campo-
nesas saudáveis. 
8  Esta propriedade pertencia ao Dr. Manuel Lopes Quadros que tinha aí uma Casa de Fresco do 
séc. XVII. Este, chegou a acordo amigável com a Câmara para expropriação do terreno para implemen-
tação do plano urbanização que pretendia ali abrir uma rua. A condição imposta pelo proprietário foi de 
que esta ganhasse o nome da sua mãe, daí a Rua Augusta. Também nesta altura se abriu a Rua Dr. Augusto 
Rocha, paralela à anterior, que possuía um conjunto de construções de algum vulto. Ver https://www.
behance.net/gallery/Urbanizao-da-Quinta-de-S-Jernimo/944698
70. Quinta da Rainha, antes do Instituto Maternal
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com gabinetes anexos de otorrinolaringologia, oftalmologia, ortopedia, R. X, Fisioterapia e 
laboratório de análises; III. Um Lactário; IV. Uma maternidade com 40 leitos; V. Um ninho 
para 50 crianças e uma Cozinha dietética para preparar, e ensinar a preparar, os alimentos 
e alimentos-medicamentos usuais em puericultura e pediatria; VI. Uma Creche para 60 
crianças; VIII. Um Museu de Higiene Infantil. IX. Uma Biblioteca de Especialidade; X. 
Sede da Direção e Secretaria da Obra de Assistência Materno-Infantil da Delegação do 
Centro. Eis, Senhor Subsecretário, o programa de construções a fazer na Quinta da Rainha, 
sita na parte central da cidade de Coimbra para as quais venho solicitar a comparticipação 
do Estado” (Barreto, 1946, p. 27). Em Outubro deste ano é criado o decreto-lei nº35.893 
que autorizou a Direção Geral da Fazenda Pública a ceder à Junta de Província e a título 
definitivo a Quinta da Rainha.
Para a traça do futuro Instituto Maternal vai convidar Carlos Ramos, com quem havia 
já trabalhado na construção da Leprosaria Nacional Rovisco Pais9, e que na altura era 
considerado como um especialista em arquitetura hospitalar. Segundo Bárbara Couti-
nho Carlos Ramos irá desenhar o anteprojeto da maternidade em 1948, mas o projeto 
definitivo de todo o conjunto só estará concluído em 1952. Este é construído com a 
coautoria do seu filho, Carlos Manuel Oliveira Ramos e de Jorge Viana. Colaboram ain-
da os alunos da escola de Belas Artes do Porto, com o intuito de defender tese sobre o 
desenho de alçados (Coutinho, 2006). 
Apesar de todo o conjunto do projeto definitivo estar já concluído em 1952, as obras do 
mesmo apenas vão ser adjudicadas a um empreiteiro, António Veiga, em 1954. Nesta 
altura Fernando Mendes, presidente da Associação Académica de Coimbra apresenta a 
Salazar o Programa das futuras instalações da Associação, sendo assim cedido o terreno 
do Ninho para a edificação da anterior e decidida a saída da Escola do Magistério Pri-
mário da Quinta da Rainha até Junho de 1957, segundo despacho. 
A Escola do Magistério Primário abandonou o terreno em 1957, altura em que já decor-
rem as obras para a escola das enfermeiras-puericultoras e do ninho, porque Bissaya ten-
cionava que estes fossem os primeiros a estar concluídos, sendo previsto o Junho deste 
ano, para a transição imediata das instalações da Praça da República de modo a poder-se 
assim iniciar a demolição do antigo ninho.  Apesar de estas terem começado em 1955, 
9  José de Rovisco Pais deixou em testamento 10 mil contos aos hospitais civis para assistência aos 
necessitados. Bissaya apresentou estatísticas do devastador número de leprosos que existia em Portugal, 




71. Construção do Instituto Maternal, edifício da maternidade e da escola
72. Vista Geral do complexo do Instituto Maternal, Quinta da Rainha
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ainda não estavam concluídas na data referida no despacho. Assim, através de várias 
cartas trocadas entre a Junta de Província da Beira Litoral, a Escola Normal Social e a 
Comissão de Administração Para as Obras da Cidade Universitária, Bissaya conseguiu 
com que as instalações do ninho continuassem naquele terreno mais um ano, ou seja até 
1958, altura em que transitam alguns serviços, nomeadamente a maternidade, para o 
edifício da Delegação na Sé Velha e  algumas crianças e funcionárias passam para a Casa 
da Criança de Castanheira de Pera, provisoriamente. As obras apenas serão concluídas 
em 1962 (Silva, 2013, pp. 322-324).
A traça do futuro instituto maternal incluiria assim um conjunto de valências consi-
deradas determinantes para  a obra de proteção à grávida e à criança, tudo envolto da 
maternidade como dispensário, creche, parque infantil, ninho e escola de enfermeiras 
puericulturas. 
Grande percentagem das mães era muito jovem e Bissaya acreditava que era necessá-
rio criar mais locais que as apoiasse, uma vez que muitas estudavam na universidade e 
tinham que abandonar os cursos para criar os seus filhos. Sendo esse o seu propósito 
maior, considerava que era importante criar novas instalações para apoiar estas mães e 
outras mães mais carenciadas, tal como educar novas normas de higiene e de educação 
a crianças que  muitas vezes não tinham como o aprender em casa. “A frequência às au-
las e aos trabalhos práticos não é compatível com uma boa assistência maternal: a quem 
deixar e onde deixar os filhos, na primeira infância e na segunda infância, sem o perigo 
de se conspurcarem física e moralmente?” (Barreto, 1970, p.95). Vai então estudar o pro-
grama do Instituto Maternal de forma a integrar: a creche D. Maria do Resgate Salazar, 
o parque infantil Dr. Oliveira Salazar, ambos em regime de externato, e o ninho dos 
pequenitos em modo de internato, na continuação do que tinha existido no terreno para 
onde seria transladada a Associação de Estudantes da Universidade. “(…) caminhamos 
a passos largos para uma situação em que a mulher há-de ter uma ocupação profissional 
por necessidade ou por prazer; caminhamos para uma organização social que permitirá às 
mulheres serem dignamente mulheres – aos homens serem humanos – e às mães orgulho-
samente Mães. Para tanto serão precisas creches, parques infantis, jardins de infância não 
para fazer caridade, mas para organizar uma sociedade  em que os seus membros, podendo 
exercer o seu direito ao trabalho, o façam sem causar qualquer prejuízo à Saúde física e 
mental” (Barreto, 1970, p. 97).
A construção, como veremos nas próximas páginas vai demorar cerca de quatro anos 
73. Vista aérea do conjunto do Instituto Maternal
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por falta de verbas e por dificuldade no diálogo entre todos os intervenientes na obra. 
Ainda mais avassalador é o tempo de espera até à inauguração da obra que apenas se 
dará a 28 e 29 de Abril de 1963, devido a muitas alterações nos interiores dos vários 
pavilhões. 
74.  
75.  76.  
74. Edifício da Maternidade, alçado Sudoeste, 1963   74. Edifício da Escola de Enfermeiras 
Parteiras  Puericultoras, alçado sudoeste, 1963    76. Pala em Betão da Galeria de Ligação que 
marca a entrada sul do complexo, 1963
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Inauguração do Instituto Maternal
Este subcapítulo pretende apresentar a maternidade na altura da sua inauguração. Como 
já dei a entender anteriormente, este edifício esteve sempre em contínua transformação, 
o que é perceptível mal caminhamos entre os seus jardins ou mesmo se virmos uma vis-
ta aérea do Google maps. Percebê-lo no conceito do “mais moderno deste género” aos 
olhos de Bissaya é essencial para compreendermos todas as transformações que ocor-
reram nos seus longos anos de construção e todas as que ocorreram no futuro, além de 
obviamente ser vantajoso para percebermos o seu valor1. 
As novas instalações do Instituto Maternal foram inauguradas a 28 de Abril de 1963, 
com o patrocínio do Presidente da República, Almirante Américo Deus Rodrigues Tho-
maz, ao fim de quase vinte anos depois de tomada esta iniciativa, devido à falta de fun-
dos e principalmente da necessidade de profundas transformações ao projeto inicial do 
arquiteto Carlos Ramos, como veremos posteriormente. 
Este conjunto vem substituir as instalações existentes na Praça da República e as instala-
ções provisórias do Largo da Sé Velha, originando assim vários tipos de assistência pro-
filática e pedagógica. “Asseguram-se, assim, segundo cremos, as condições para que aqui 
venha a criar-se o 1ª Centro de Estudos de Puericultura do País” (“Delegação do Instituto 
Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 1963, p. 7). Vai estar di-
vidido em 7 secções: a) Maternidade Bissaya Barreto, b) radiodiagnóstico e radioterapia, 
c) Escola de Enfermeiras Parteiras-Puericultoras, d) Ninho dos Pequenitos, e) Parque 
Infantil Doutor Oliveira Salazar, f) creche D. Maria do Resgate Salazar, g) Lactário, h) 
Consultas Externas, i) sala de conferencias, j) administração, k) cozinha geral, l) depósi-
to de medicamentos; estes equipamentos seriam distribuídos em 7 edifícios. 
A maternidade, objetivo principal desta dissertação, à época da sua inauguração era 
dotada de cinco pisos: um piso semienterrado, o piso de entrada, primeiro e segundo 
pisos e capela. 
No primeiro pavimento ou cave existiam os laboratórios de análises clínicas e de anato-
mia patológica, a central de oxigénio, a capela e as instalações do pessoal, ou seja, insta-
lações que não necessitavam de muita luz. 
1  Recomendo a consulta do livro feito por ocasião da inauguração, disponível no Centro de Documenta-
ção Bissaya Barreto.
77. Planta do Terceiro Piso da Maternidade, 1963
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O segundo pavimento, piso da entrada principal desta maternidade, era composto por 
admissão, urgência, radiodiagnóstico e radioterapia, fisioterapia, esterilização, gabinete 
médico e sala anexa, sala de mesa, quatro enfermarias para grávidas e doentes de gine-
cologia, sala de tratamentos, gabinetes de enfermagem, copas, serviços sanitários e de 
desinfecção e anexos. 
O terceiro e quarto pavimentos vão ser muito semelhantes no sentido em que ambos são 
munidos de bloco de partos e operações. Estes “são constituídos por 3 salas individuais, 
independentes e insonorizadas, destinadas às parturientes no período de dilatação e ao seu 
repouso, durante horas, após o parto; 2 salas com as mesmas características, destinadas ao 
período expulsivo; instalações para a reanimação dos recém nascidos; sala de anestesias; 
sala de operações; dependências para a preparação do cirurgião; sala de reanimação pós
-operatória e sala de vigilância dos recém nascidos que sofreram reanimação” (“Delegação 
do Instituto Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 1963, pp 12-
13). A sala de operações está ainda equipada com a mais recente tecnologia (lâmpadas 
dos modelos Boston-Hanau e Viena-Hanau, dispositivos antideflagrantes e com baterias 
para, em caso de avaria, assegurar a continuidade da iluminação) assim como existe 
anexado uma sala de pais que permite  visita dos pais ou de outras pessoas solicitadas 
pelas parturientes. Este último faz-se através de um pequeno corredor que dá acesso às 
salas de dilatação, sendo a visita feita através das janelas. Todas as salas têm oxigénio 
fornecido pela central.
Estes dois pisos vão ainda ter em comum os três quartos particulares (tipo “appartment”), 
o gabinete médico e sala anexa, gabinetes de enfermagem, copas e serviços sanitários e 
de desinfeção e anexos. É de notar que o gabinete médico e a sala anexa se localizam nas 
duas salas existentes sobre a única varanda do edifício, o que por si já destaca o papel 
hierárquico do médico.
As unidades obstétricas, talvez o maior factor de modernidade deste edifício e que ex-
plicarei em mais pormenor mais adiante, vão existir em maior número no quarto do que 
no terceiro pavimento, três e dois respetivamente, devendo-se à existência de um centro 
de prematuros no terceiro, juntamente com uma biblioteca. Em contrapartida existem 
ainda duas enfermarias para isolamento, sala de tratamentos e isolamento para recém 
nascidos no quarto pavimento. As puérperas permaneciam aqui até oito dias após o 
nascimento do bebé.
A somar a todos os equipamentos anteriores, existe ainda um último piso, mais peque-
78. PT COR Desenho n 5 ER.jpg
79. PT COR Desenho n 6 ER.jpg
78. Planta da Creche e do Lactário, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
79. Planta do Jardim de Infância e da Escola ao Ar Livre, Carlos Chamber Ramos e Carlos Oliveira Ramos
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no, que alberga uma pequena capela, esterilização de água e respetivos depósitos.
Uma das maiores inovações deste novo instituto é Escola de Enfermeiras Parteiras-Pue-
ricultoras2. Para tal vai levantar um edifício de três pisos constituído de lar e escola. O 
primeiro piso, ao nível do solo é onde funcionará a escola propriamente dita integrando 
uma sala de mesa com a respectiva copa, lavabos, duas salas de aula, sala de demons-
trações pedagógicas, dois gabinetes de direção e administração, biblioteca, ginásio (que 
serve também para a preparação de parto psico-profilático3) e sala de visitas. Os res-
tantes pisos constituem o lar, cada um deles com cinco quartos de três camas, lavabos, 
balneários, sanitários e salas de convívio. É enaltecido ainda com um jardim privativo 
que circunda as salas de aula e o ginásio. 
As três instituições de acolhimento às crianças, vêm substituir as existentes no terreno 
do parque infantil, mas neste novo espaço o Parque Infantil e a Creche assumem novas 
funções. O Ninho dos Pequenitos, essencialmente com as mesmas funções, “destina-se 
a recolher crianças da 1ª infância que não possam ser mantidas em ambiente familiar” 
(“Delegação do Instituto Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 
1963, p. 29), por perda de mãe, pai ou dos dois, por doença grave ou por qualquer outra 
situação. Possui dormitório, salas de banho, salas de distração, e educação, de solário e 
de jardins privativos. O Parque Infantil Doutor Oliveira Salazar ao contrário do pré-exis-
tente, que seria uma ampliação do ninho, passa agora a destinar-se a crianças de segunda 
infância, assumindo assim as responsabilidades de Jardim de infância que anteriormente 
eram assumidas pelo jardim de infância D. Maria do Resgate Salazar. Funcionando como 
estágio diurno, as crianças que ali passassem o dia teriam assegurada tanto a alimenta-
ção como a higiene pessoal e a profilaxia de doenças infecciosas. Dotado de dormitórios, 
salas de reunião de pequenos grupos com educadora, aulas ao ar livre, piscinas, jardins, 
balneários e sanitários.  A creche D. Maria do Resgate Salazar, que completa os dois 
últimos destina-se ao estágio diurno das crianças da primeira infância. Ambos creche e 
parque infantil destinavam-se a filhos de operários e famílias sem grandes possibilidades 
económicas e também sem tempo para tomar conta de estas durante o dia.  Todas estas 
três valências eram assistidas por pessoas especializadas. 
2  enfermeiras especializadas para a assistência à grávida e à criança
3  a psicoprofilaxia é uma técnica que deriva da Rússia, muito difundida pelo médico francês Lamaze, que 
consiste em lições ensinadas à grávida que a ajudarão a ter um parto sem dor e sem anestesia, ou seja, um 
parto natural. É essencialmente um método que ajuda a controlar a dor sabendo previamente os indícios 
de como esta se manifestará.
80.  
81.  82.  
80. Planta do Dispensário e da Administração, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
81. Sala de conferência, 1963   82. Sala de espera da Sala Nobre, 1963
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Na interseção dos dois edifícios do parque infantil com as creche encontra-se o Lactário, 
com ligação à creche. Este funciona como uma  cozinha de leites, “(…) apetrechado para 
recolher e conservar o leite da mulher, os leites em pó e o leite de vaca. Dispõe de um átrio, 
uma despensa geral, uma secção de lavagem mecânica de biberões, uma sala para prepara-
ção das misturas lácteas e repleção de biberões e uma outra onde se encontra uma câmara 
frigorifica e onde se fará a entrega das preparações requisitadas” (“Delegação do Instituto 
Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 1963, p. 33). 
As consultas externas, ou dispensário, funcionam em edifício próprio geminado com 
o edifício da direção. São constituídas por duas secções diferentes: uma para puericul-
tura e pediatria (duas salas de espera, quatro salas de consulta e sala de tratamentos) e 
outra para consulta pré-natal, de puérperas e de ginecologia (sala de espera, despiário, 
duas salas de consulta, sala de tratamentos e sala de colposcopia). O edifício ainda com-
preende sala de recepção, após entrada no átrio, ficheiro geral, sala de radioscopia, sala 
de colheita de produtos destinados a análise, salas para educação sanitária e as salas do 
pessoal. O serviço social funciona numa porta imediatamente ao lado da porta de en-
trada da creche. 
No edifício geminado com as consultas encontra-se a administração que engloba uma 
sala de conferências para cem pessoas com cabine de projeção no piso superior junta-
mente com a sala nobre e a sala de espera, e no piso de baixo a administração propria-
mente dita, composta por três salas, uma destinada à tesouraria, outra à contabilidade e 
outra à secretaria geral da Delegação. 
Acima dos complexos anteriores e com uma fachada paralela à Rua Augusta encontra-se 
a Lavandaria e Rouparia, no piso térreo, e a Cozinha Geral, no primeiro piso. Juntamen-
te com as valências do piso O encontra-se o depósito de medicamentos, que tal como a 
lavandaria estão ligados à galeria de comunicações por pequenas galerias cobertas. As 
roupas que aí chegam que provêm da cozinha, lançadas diretamente por tanques para a 
primeira lavagem e as que provêm dos outros serviços passam primeiro por uma câmara 
de desinfecção e só depois vão para os tanques de lavagem. As roupas são todas sujeitas 
a lavagem, hidro-extra-extração, enxugo e calandragem  em máquinas próprias. A cozi-
nha, colocada no primeiro piso, comporta “despensa geral, 3 câmaras frigorificas, secções 
independentes para a preparação dos legumes, do peixe, e da carne, de fogão, marmitas, 
fritadeira e demais aparelhagem e anexos duma cozinha moderna” (“Delegação do Insti-
tuto Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 1963, p. 37). No piso 
83.  
84.  
83. Planta do Ninho e Lavandaria, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
84. Planta do Ninho e Cozinha, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
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superior deste edifício há ainda dormitórios e solário para o pessoal que aqui trabalha. 
Os restantes têm refeitório, balneário e instalações sanitárias. 
Todo o instituto está guarnecido com jardins, muitos de caráter privativo e com dife-
rentes tipos de plantas e esculturas dando uma certa originalidade a cada um. Há ainda 
baixos relevos nalguns edifícios, como por exemplo na entrada da maternidade pela 
Rua Augusta, que reproduz um já existente do séc. XIV existente no Museu Machado de 
Castro com a inscrição “Cujusque Rei Potissima Pars Principium Est.”, a parte principal é 
o principio de cada, que tornar-se-á no emblema do instituto maternal. Algum do mo-
biliário urbano existente no complexo vem das instalações da Praça da República, como 
é  caso da fonte e banco do ninho que se encontram neste momento no jardim infantil. 
Também algum mobiliário da primeira delegação do instituto maternal é reutilizado no 
novo complexo da Quinta da Rainha. 
Há ainda dentro de todos os edifícios, à exceção das cozinhas, pinturas murais de acordo 
com o uso de cada um. Nas secções de crianças há desenhos do tipo infantil, na escola 
há representações das outras cidades do distrito (numa das salas de aula há um painel 
alusivo à Escola Normal Social) e na maternidade de vários recantos de Coimbra, como 
por exemplo uma pintura da antiga torre da igreja de Santa  Cruz.
As pinturas, baixos relevos e esculturas são da autoria de Costa Pinheiro, assunção Di-
niz, António Pimentel, Pedro Olaio, Francisco Franco, Albuquerque e Cabral Antunes.
“O público, num erro de interpretação acusar-nos-á, mais uma vez injustamente, de ex-
cessivos em supérfluos – quando é certo que há apenas harmonia, cor, beleza para regalo 
dos olhos – nós vivemos tanto pelos olhos... Certos pormenores – e os detalhes é que dão 
encanto à vida... – exprimem unicamente uma sentida homenagem às Mães; são um hino 
de louvores, de gratidão e de vivo apreço por aquelas, que tudo merecem e, na frase de 




85. Alçados do “Centro Maternal e Infantil Júlia Moreira”, Carlos Chambers Ramos
86. Maquete do “Centro Maternal e Infantil Júlia Moreira”, Carlos Chambers Ramos
87. Maquete da “Creche Júlia Moreira”, Carlos Chambers Ramos
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O processo de criação do desenho da maternidade
O longo período de construção do Instituto Maternal deve-se a uma série de fatores já 
referidos anteriormente mas também a alguns fatores arquitectónicos que é o que este 
capítulo pretende explicar. Não conseguindo ser específica em datas esta investigação é 
feita essencialmente com base em desenhos e fotografias encontrados no Centro de Do-
cumentação Bissaya Barreto, no espólio do Arquiteto Carlos Ramos e na Administração 
Regional de Saúde do Centro e fotografias.  Aqui compararei os desenhos existentes 
no espólio do arquiteto Carlos Oliveira Manuel Ramos com os desenhos existentes no 
Centro de Documentação e com os documentos que relatam a organização do Instituto 
Maternal no dia da inauguração. 
Este não é o primeiro projeto deste tipo desenhado por Carlos Ramos. A pedido de Ma-
nuel Vicente Moreira1 vai projetar para o Alto do Varejão no Bairro Oriental, em Lisboa, 
o “Centro Maternal e Infantil Júlia Moreira”. 
Com a regulamentação do trabalho da mulher este tinha como objetivo albergar uma 
creche destinada às crianças de famílias operárias da zona oriental. Com a aquisição 
deste terreno o médico pretendia contribuir para a diminuição da mortalidade infan-
til e maternal. Ramos traça um ante-projeto que consiste numa sequência de volume 
semicirculares, em 1933, com espaços verdes e pátios a intercalar ambos. No primeiro 
edifício a contar de cima, cujo alçado é a fachada principal, existe a maternidade, creche, 
infantário e serviços gerais. O segundo seria para integrar a escola maternal (três aos seis 
anos de idade), a escola primária (dos sete aos dez anos de idade) e a escola de orien-
tação profissional. O último volume consistiria no museu da higiene, cinema, ginásio e 
balneário (Coutinho, 2006, p. 103).
Contudo foi parcialmente edificado. É inaugurado enquanto “Creche Júlia Moreira” com 
desenho racionalista em 1936, rematando o “Bairro Lopes”, apenas o primeiro edifício 
existente na maquete com algumas alterações na cobertura em telha e no terraço co-
berto. Este, construído sob a forma de arco rematado por dois volumes prismáticos nos 
seus extremos, suporta um vasto terraço acessível por duas rampas convergentes para o 
espaço envolvente (Fernandes, 2014, p. 103).
1  Médico que vai criar a fundação Júlia Moreira. Escreve em 1934 “Lisboa Oriental”, acerca dos novos 
bairros operários.
88. Anteprojeto do Centro Maternal e Infantil na Quinta da Rainha, Carlos Ramos, 1948
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Em 1946 a sua concepção ainda é idêntica à dos anos 30. Entretanto é modificada e 
as suas instalações passam a beneficiar o “Centro de Saúde de S. João extensão de Júlia 
Moreira”. Este projeto sobressai na arquitetura de Ramos porque é um edifício de linhas 
modernas e funcionais em que os volumes horizontais são rasgados por vãos longitudi-
nais coroados com terraços. 
Carlos Chambers Ramos desenha inicialmente um anteprojeto para a futura instalação 
da maternidade em 1948, do qual apenas é conhecida a planta do conjunto. Nesta estão 
assinaladas a amarelo a preexistência no terreno. Aqui verifica-se que a implantação da 
Maternidade, da Cozinha e da Escola não vai diferir muito da escolhida no projeto final. 
O complexo programa associado à dificuldade do terreno vai restringir muito o dese-
nho, sendo quase inevitável a separação por pavilhões. A estratificação por plataformas 
de sequências de edifícios faz lembrar a organização espacial do projeto de Ramos para 
a creche Júlia Moreira. 
Neste primeiro plano Carlos Ramos tenta uma separação das instalações com caracterís-
ticas habitacionais como é o caso da maternidade, dotada de internamento, e da escola 
de enfermeiras com um lar destinado a estas, na parte mais elevada do terreno. Na cota 
mais baixa localizar-se-ão os edifícios com um carácter mais publico,  como é o caso do 
dispensário, da direção, da creche e do lactário num volume contínuo que faria a frente 
dessa Rua. A interligar estas duas plataformas encontrar-se-ía o Ninho e o Parque Infan-
til, que se seguissem as mesmas funções que tinham no terreno da Praça da República 
seriam para estágio diurno e noturno, disfrutando assim estes dos jardins e espaços ao 
ar livre do interior do quarteirão. O desenho é bastante pertinente uma vez que o Parque 
Infantil, que albergaria crianças da segunda infância, tem ligação com a cozinha, e o ni-
nho, para a primeira infância, ligação com o Lactário. Também o desenho do conjunto 
era mais esclarecedor dos diferentes espaços. 
Bissaya Barreto não  terá apreciado este primeiro projeto, mudando a traça quase ra-
dicalmente para os desenhos finais de Carlos Ramos. É conhecido que o médico tinha 
um gosto pela a arquitetura portuguesa tradicionalista, apesar de se ter rendido algumas 
vezes a conceitos modernistas como vimos anteriormente no caso do Parque Infantil2. 
Ramos também se encontra numa etapa em que está mais focado na implementação do 
panorama europeu moderno no ensino, mais do que na sua concepção enquanto autor, 
2  Em 1948 realizou-se o 1º Congresso Nacional de Arquitetura, onde se discute a arquitetura de caráter 
tradicionalista fomentada pelo Estado Novo.
89.  
90.  
89. Planta do piso de entrada da Maternidade, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
90. Planta do piso de entrada, 1963 (estimativa)
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cedendo por isso ao nacionalismo e tradicionalismo do Estado Novo. 
A nova planta de implantação, em termos organizacionais não vai ser tão distinta da an-
terior quanto aparenta, uma vez que o programa ganha um carácter mais privado quanto 
mais elevada é a cota do terreno. Também a altura dos edifícios vai aumentar com a cota, 
sendo assim possível o visionamento de todo o Instituto Maternal desde o ponto mais 
baixo, a entrada principal no complexo. Esta entrada é marcada com uma pala em betão 
ondulada, que contrasta com os restantes edifícios em alvenarias e cobertura em telha.
Os desenhos que se encontram no forte de Sacavém no espólio do arquiteto Carlos Ra-
mos são muito certamente equivalentes à primeira fase da construção da maternidade 
e o centro materno-infantil terá sido inicialmente construído segundo estes desenhos, 
em primeiro lugar por serem os escolhidos para estarem no espólio e em segundo por 
marcas evidentes no edifício. Também porque temos conhecimento que Bissaya impôs 
mudanças posteriores (mas antes da inauguração) devido ao avanço da tecnologia. 
Esta transformação é mais notória na maternidade propriamente dita. Apesar de tudo 
as mudanças vão incidir essencialmente na tipologia de equipamento pretendido mais 
do que na concepção da estrutura bruta dos vários edifícios. Conhecendo os edifícios 
iniciais de Carlos Ramos, fortemente modernistas, deixa-nos a questionar até que ponto 
este projeto passou pelo seu controlo. Contudo, a clareza das plantas e a racionalidade na 
distribuição do programa demonstra uma compreensão do tipo de equipamento preten-
dido por Bissaya Barreto, indicador do seu caráter “mais funcional do que redundante” 
(Portas, 2008, p. 172).
Também não é de estranhar que tenha dado aos seus alunos o estudo dos alçados da ma-
ternidade, “preocupava-se sobretudo com as «plantas» e os «cortes» e as «fachadas» seriam 
o que resultasse, diria Keil do Amaral, que passou uns tempos de aprendizagem no atelier 
de Ramos” (Portas, 2008, pp. 175-176). 
No piso de entrada as dependências que foram desenhadas para serem vestiário geral e 
desparasitação passam a ser usadas para os serviços das urgências. A área corresponden-
te à assistente social e á enfermeira transformam-se em admissão. A sala que está sobre 
a varanda, que no primeiro piso é por onde se faz o acesso aos jardins, é convertido em 
todos os pisos em duas salas com as mesmas funções, gabinete médico e sala anexa. A 
esterilização continuará no mesmo sitio e os quartos3, a sala de estar da comunidade e a 
3  Seriam para grávidas para acompanhamento nos dias antecedentes ao parto. 
91.  
92.  
91. Planta dos terceiro e quarto pisos, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
92. Planta do terceiro piso, 1963
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sala de mesa4 serão as enfermarias da ginecologia, dando assim o nome a esta secção da 
maternidade.  Um dos restantes quartos ainda desta ala dever-se-á transformado em sala 
de tratamentos, mantendo-se o último quarto com quarto de banho privado destinado à 
supervisora5. O gabinete de enfermagem ocupará a sala de roupas. Na ala inversa vai-se 
instalar o Raio-X nas dependências que foram projetadas por Ramos para serem reser-
va, farmácia, laboratório, transfusões e direção.  O laboratório passa assim para a cave, 
ou primeiro pavimento, juntamente com os vestiários dos médicos e das enfermeiras. 
Ainda neste piso existirá, ocupando toda a área inferior correspondente à ocupada pelos 
raio-x, uma casa mortuária.
No segundo piso, que inicialmente vai ser exatamente igual ao terceiro, é onde se vê com 
clareza os acrescentos que terão sido um dos causadores fulcrais de tal atraso nos prazos, 
mas também o que torna o edifício único e incomparável com qualquer outra materni-
dade no país. Ramos traça o edifício à semelhança daquilo que seriam as maternidades 
existentes em Portugal com enfermarias de seis camas e uma sala de bebes para albergar 
os recém nascidos de cada puérpera, as conhecidas “Nursery”6. Esta seria então uma ala 
acompanhada ainda de sala asséptica7, que vai marcar a exceção no desenho de alçado, 
e dos restantes anexos (sala de bebes suspeitos, gabinete da enfermeira, instalações sa-
nitárias e copas). Aqui vão ser instaladas as novas unidades obstétricas desenvolvidas 
pelo Dr. Robert Debré da Maternité de St. Antoine, que compreenderão duas salas de 
mães divididas por uma sala de recém nascidos, processo explicado mais à frente nesta 
dissertação, como opção à “Nursery”, “Le rassemblement des noveau-nés dans une orga-
nisation commune appelée nursery est une pratique qui a été sévèrement critiquee comme 
favorisant la transmission des germes et par conséquent les risques d’infection, de morbidité 
et de mortalité infantiles” (Besson, 1951, p. 122).
A ala contrária à anterior não vai sofrer nenhuma alteração e destina-se a quartos priva-
4  Provavelmente torna-se mais pequena e mudará de instalações porque às pacientes do foro ginecológi-
co seriam servidas as refeições na cama, sendo esta sala usado apenas por funcionários do hospital. 
5  Creio que esta deverá ter permanecido aqui enquanto funcionou a escola de enfermeiras puericultoras, 
para estar sempre alguém a acompanhar a unidade durante a noite. 
6  Modelo criado nos Estados Unidos da América, ainda hoje utilizado em muitas maternidades concei-
tuadas, em que os recém-nascidos estão numa sala à parte das mães e constantemente vigiados.
7  Sítio onde se intervém cirurgicamente a todo o tipo de pacientes que padeçam de uma doença infec-
tocontagiosa. Aqui devem-se aplicar técnicas especificas de modo a evitar e prevenir a transformação dos 
genes patógenos. A sala, tal como todos os instrumentos e mobiliário nela presentes devem estar comple-
tamente esterilizados, devendo para isso o ar e a sala estar impecavelmente limpos, as janelas ficar fechadas 
e o ar passar através de um sistema de ventilação especial que o purifique, mantendo também os níveis 
ideais de humidade, contrários à multiplicação bacteriana.
93. Cortes Maternidades, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
131
A Arquitetura da Maternidade . A Maternidade de Coimbra
dos, copa e visitas. 
 A ala dedicada aos partos e operações muda radicalmente, desde os acrescentos até ao 
desaparecimento de algumas dependências. O trabalho de parto, que inicialmente era 
feito em duas salas com uma única entrada separadas pelo arsenal8, vai ser dividido em 
duas fases (dilatação e expulsão e repouso). A sala de operações mudará também de 
sítio e a sua sala de recuperação desaparecerá, pois as tecnologias de reciclagem de ar e 
controlo de humidade melhoram já não sendo necessário o uso deste tipo de sala. Extin-
guem-se também a sala do médico, que tinha num primeiro plano anexada a si a sala de 
desinfeção e instalações sanitárias anexadas, da enfermeira, e a sala da operada, que seria 
para repouso desta após a operação. Se repararmos a escada seria fechada, iluminada 
por uma janela ao longo da fachada e a sala de visitas dos dois últimos pisos seria apenas 
acessível a partir de esta. Não esqueçamos que o elevador era essencialmente para trans-
porte de macas com pacientes. 
Aparecem então nesta nova área três salas de dilatação e repouso nas instalações pri-
meiramente desenhadas para o gabinete médico e instalações de higiene, e adicionado 
à área construída acrescenta-se uma galeria, de forma a permitir que os pais tenham a 
possibilidade de visitar a puérpera através de uma janela existente em cada uma destas 
salas. Esta vai ser um dos maiores  factores de modernidade, que não existia à época em 
nenhuma outra maternidade, que tomando esta como exemplo também o fizeram9.
Nas instalações desenhadas para bloco operatório surgem duas salas de expulsão, uma 
sala de anestesia e reanimação dos recém nascidos, a sala de operação (no sítio conce-
bido para sala de parto)onde se abrirá uma nova janela, dependências para preparação 
do cirurgião, observação dos recém nascidos prematuros e reanimação pós operatória. 
No segundo piso vai ainda aparecer um Centro de Prematuros no fundo do corredor 
com uma única entrada, que Santos Bessa recomenda a Bissaya após a visita a Materni-
dades em França e Itália (Silva, 2013, p. 331),  e uma biblioteca na entrada dessa ala, que 
antes seria destinada à “nursery”. No terceiro piso aparecem também enfermarias para 
isolamento e sala de tratamentos.
A escola de enfermeiras parteiras-puericultoras também sofrerá de algumas interven-
ções ao nível do piso térreo, mas estas serão essencialmente organizacionais. Perderá a 
8  Local onde se armazena o material estéril para posterior distribuição pelos diversos setores do hospital.
9  Na Maternidade Júlio Dinis, no Porto, tapou-se uma galeria que servia este tipo de salas para se fazer a 
sala de pais.
94. Planta do piso térreo da Escola, Carlos Chambers Ramos e Carlos Oliveira Ramos
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sala de estudo para ganhar assim duas salas de aula, separadas por uma porta dobrável, 
que se recolhia criando uma sala de demonstrações pedagógicas. À semelhança desta 
o mesmo acontecerá com o dispensário e a administração, mas as mudanças não serão 
muito significativas. 
Ainda em cartas trocadas entre Carlos Oliveira Ramos e Bissaya se percebe que os ajar-
dinamentos serão adjudicados a outro pessoa por aconselhamento de Ramos. Pode-se 
perceber também os conflitos entre o arquiteto e o promotor em cartas trocadas em 
1956, “Se aguardássemos resoluções superiores nesse sentido como temos aguardado para 
outros assuntos de menor importância existia o perigo de chegarmos ao principio do in-
verno com parte dos edifícios por cobrir, coisa a que não nos poderíamos arriscar”10, em 
relação à decisão de janelas basculantes e inclusão de palas na fachada do edifício, para 
controlo da entrada de luz.
10  Cartas do relatório obra-visita de Carlos Manuel Oliveira Ramos para Bissaya Barreto
95. Planta do terceiro piso da maternidade
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Indícios de modernidade 
Este capítulo pretende enumerar algumas dependências inerentes ao instituto maternal, 
que através do diálogo entre arquiteto e médico, se tornaram pioneiras no desenho e na 
utilização nas maternidades em Portugal. 
As unidades obstétricas foram concebidas tendo em conta as que foram desenvolvidas 
pelo prof. Robert Debré no Hospital de St. Antoine em Paris, que na altura era dirigido 
pelo prof. M. Mayer. Estas, são constituídas por três unidades, cada uma com entrada 
independente, em que existe uma unidade central com capacidade para oito “boxes” para 
recém nascidos e duas laterais, para as respetivas mães com quatro camas cada uma. Sur-
gem em permuta às iniciais nurserys desenhadas por Ramos, que vinha a ser o método 
preferível até então. 
Encontrei no Centro de Documentação um livro de 1951, sublinhado por Bissaya Bar-
reto, de um higienista francês, Albert Besson, que argumenta que a conhecida “Nur-
sery” muito usada no sistema hospitalar norte americano é extremamente propícia para 
a propagação dos germes entre várias crianças, e que essa é uma das principais razões 
das infeções, morbidez e mortalidade infantis, e que a maneira mais apropriada para 
combater esta ameaça seria desenvolvendo uma nova tipologia de unidades obstétricas, 
subdivididas em três compartimentos (Besson, 1951, p. 122) que Bissaya explorará na 
maternidade de Coimbra. Terá sido este o ponto de partida para que Bissaya Barrete de-
cidisse atrasar as obras de modo a enriquecer o centro materno-infantil de primordiais 
técnicas higienistas
A unidade central, além dos berços, tem ainda instalações para a higiene individual 
dos recém nascidos, “(...) água esterilizada quente e fria, uma boca de oxigénio ligada à 
central, sistema de aquecimento para os biberons e balança para pesagem” (“Delegação do 
Instituto Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta da Rainha”, 1963, p. 13), um 
armário com gavetas individuais com roupa necessária a cada bebé para um período de 
24 horas. Cada boxe é separada de outra através de uma divisória em vidro. A boxe, além 
do berço, contém ainda um tabuleiro para mudas e gavetas para os utensílios individuais 
do recém nascido. Estas, são reproduzidas de acordo com as medidas, volume e espaço, 
96.  
97.  
96. Unidade obstétrica do Professor Robert Debré
97. Unidade obstétrica utilizada na Maternidade Bissaya Barreto
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recomendados pela Academia Americana de Pediatria1. É possível também a inclinação 
dos berços através de dispositivo de metal cromado. Os berços são pintados com tinta 
celulósica para garantir uma desinfecção frequente. 
Um espelho prudentemente pendurado sobre a cama do recém nascido, juntamente 
com janelas de vidro em guilhotina sobre as paredes divisórias das unidades permitem 
à mãe acompanhar toda a atividade do seu filho, prevenindo assim ao contacto de pos-
síveis infeções portadas por visitas de pais e outros familiares. É ainda através destas 
janelas que o filho é entregue à mãe para a amamentação. Este sistema vai fazer com que 
nunca deixe de existir relação afectiva mãe/filho e evitar algum inconveniente do ponto 
de vista profilático. Defronte à cama de cada puérpera encontra-se o berço do respectivo 
recém nascido, e defronte de cada janela se encontra uma cadeira para a amamentação.
A entrada em cada uma das dependências faz-se pelo corredor e no quarto das boxes 
apenas é permitida a entrada a uma enfermeira que deverá permanecer o máximo tem-
po possível dentro da unidade, devendo a comunicação com o exterior ser efetuada atra-
vés de intercomunicadores e em caso de necessidade de abandono da sala é necessária 
a desinfeção antes do retorno e a muda de roupa. Estas boxes, vão ser uma opção mais 
viável às “nurserys”, em que os bebés estão todos na mesma sala e só vêem as mães à hora 
da amamentação, e ao sistema tradicional em que o berço do recém nascido está junto à 
cama da mãe, sujeito às infecções transmitidas pela visitas, existentes nas maternidades 
pelo país. Para além disso com este novo sistema as mães têm condições para a aprendi-
zagem fácil das técnicas dos cuidados a prestar ao recém nascido. 
Nas duas enfermarias de puérperas adjacentes existem todas as condições para conforto 
das puérperas. Estas têm ainda um dispositivo de cortinados móveis para resguardar em 
ocasião de tratamento ou observação, intercomunicadores para contacto com o exterior 
e transmissão de música. As mesinhas de cabeceira são estudadas de forma a que arma-
zenem o suficiente para cada puérpera, assim como uma mesa com rodas de apoio que 
se arruma ao fundo de cada cama, não ocupando espaço no resto da enfermaria. 
Bissaya terá certamente descoberto esta tipologia de unidades obstétrica numa das suas 
viagens a França. Tendo em sua posse o livro do higienista Besson, que referiu exis-
tir quem preferisse este tipo de unidades, terá viajado até Paris onde terá conhecido 
1 Sediada em Elk Grove Village, no estado do Illinois, é uma associação americana profissional de pedia-
tras que surgiu em 1930 com o propósito de operar sobre as normas de saúde pediátricas. É quem domina 
as publicações acerca de pediatria com o seu conhecido jornal PEDIATRICS e a revista AAP NEWS. Mais 
informações em aap.org. 
98.  
99.  
98. Unidades Obstétricas da Maternidade de St. Antoine, 1965, Paris
99. Unidades Obstétricas da Maternidade Bissaya Barreto, 1963, Coimbra
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o Professor Debré com quem terá travado conhecimentos acerca das maternidades. A 
maternidade do hospital em St. Antoine é apenas inaugurada em 1965, dois anos depois 
do Instituto Maternal, sabendo-se que Debré terá efetuado uma visita à maternidade de 
Coimbra pouco tempo após a sua inauguração, o que me leva a deduzir que terá havido 
discussão sobre estas ideias com os dois higienistas franceses. 
O Centro de Prematuros também respeitou os princípios que presidiram à construção 
dos melhores centros pela Europa e América. 
Dispõe de uma única entrada, dotada de um vestíbulo para desinfecção de todas as pes-
soas que aí entrem, sendo obrigatório calçar botas, blusa, máscara e barrete esterilizados. 
Este vestíbulo é dotado de um lavatório, acionável com o cotovelo, com água esterilizada 
quente e fria, escovas de unhas, depósitos de sabão líquido e soluto antisséptico e se-
cador de mãos e ainda do armário que guarda a roupa esterilizada, com uma lâmpada 
R.U.V.2 no seu interior.
Com capacidade simultânea para assistir 25 prematuros, “dispõe de uma sala de opera-
ções, outra para preparações bromatológicas, 5 salas para berços, e incubadoras destinadas 
a prematuros (2 das quais para isolamento e 1 para pré-saída) e de 3 outras pequenas de-
pendências anexas (uma para guardar utensílios de limpeza e outras para guardar roupas 
e instrumentos)” (“Delegação do Instituto Maternal zona Centro Novas instalações da 
Quinta da Rainha”, 1963, p. 21). 
As cinco salas de prematuros estão munidas de bocas de oxigénio fornecido pela cen-
tral. Salvo a sala destinada à pré-saída, onde o ar fresco é assegurado pela própria janela 
provida de uma rede fina metálica, nas outras salas são utilizados aparelhos especiais 
colocados na parede exterior. Estas janelas são calafetadas e aparafusadas. A tempera-
tura e a humidade são controladas por termómetros e higrómetros.  Cada sala tem uma 
porta própria, acionada pelo pé, devido a um dispositivo concebido propositadamente 
para o instituto. Cada dependência tem um móvel provido de balança e aquecimento de 
biberões. Os berços são do mesmo modelo dos existentes nas unidades obstétricas. 
Nas outras dependências a entrada de ar faz-se também pela janela, dota de uma rede 
metálica fina. Cada sala dispõe de água esterilizada quente e fria, de torneiras acionadas 
com o cotovelo e de recipientes com sabão e soluto antisséptico. Não existe um sistema 
de ar condicionado nem lâmpadas de U.V. em todas estas, intencionalmente. 
2  As lâmpadas de radiação ultra violeta são utilizadas em hospitais para fins de esterilização. Estas são 
lâmpadas de descarga de mercúrio (Hg) e são das fontes artificiais mais comuns.
100.  
101.  
100. Centro de Prematuros da Maternidade Bissaya Barreto, 1963
101. Planta do Centro de Prematuros da Maternidade Bissaya Barreto, 1963
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A secção de bromatologia é onde chegam os biberons esterilizados vindos do lactário 
numa caixa metálica, “(...) uns já capsulados e cheios de água esterilizada para a prepara-
ção das soluções, outros – os de administração das refeições aos prematuros – esterilizados 
e vazios” (“Delegação do Instituto Maternal zona Centro Novas instalações da Quinta 
da Rainha”, 1963, p. 21). Além das mesas de preparação, existe ainda nesta secção um 
armário e um frigorífico.
Os materiais usados no Centro são mármore e vidro para as paredes, ou então pintadas 
de tinta celulósica, tal como todos os móveis para limpeza antisséptica.
Todos os equipamentos estão dispostos de modo a que as portas se abram o menos 
possível e a que as pessoas não tenham que se movimentar muito, prevenindo assim as 
infeções pelas correntes de ar. Todos os contactos com o resto do edifício são feitos por 
um sistema de intercomunicadores, evitando que os profissionais deste serviço tenham 
que se deslocar a outros locais. O mesmo sistema funciona no vestíbulo da entrada única 
e na adaptação que permite a visita dos familiares sem que se corra o risco da infecção 
do centro. 
A sala de pais é também uma das novidades desta maternidade, que não existia em 
nenhuma das anteriores a esta no país. Permitia que os pais acompanhassem as esposas 
através de uma galeria que ligava a sala de pais às salas de dilatação, estas ultimas com 
janelas que poderiam ser abertas, de forma a que a paciente pudesse ver o marido. A 
grávida ficava na sala de dilatação até à chegar a hora de dar á luz, altura em que moviam 
para a sala de expulsão, regressando novamente para a sala de dilatação para repousar 
durantes as próximas duas horas. Até esta altura era habitual o homem deixar a esposa 
na maternidade e não passar para além da área de admissão, a não ser nas horas de visita 
nos dias posteriores ao nascimento.
O lactário funciona como uma cozinha de leites e localiza-se longe do internamento, 
no piso inferior do parque infantil, com uma ligação à cozinha da creche. Normalmente 
sendo as puérperas quem alimenta o filho através da amamentação, justifica-se este tipo 
de serviço se encontrar mais próximo das valências onde as crianças fazem o estágio 
diurno, uma vez que se necessário os biberões seguirão até ao internamento da materni-
dade pela galeria de ligação, demorando cerca de cinco minutos. 
Está equipado de forma a recolher e conservar o leite de mulher, os leites em pó e o leite 
de vaca. É constituído por átrio, despensa geral, secção de lavagem mecânica de bibe-
rões e tetinas, secção destinada à esterilização de biberões, uma sala de preparação das 
102. Planta do Lactário da Maternidade Bissaya Barreto, 1963
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misturas lácteas e repleção de biberões e outra com um frigorifico e onde se prepara a 
distribuição das receitas requisitadas. 
Está desenhado de forma a gerar um ciclo contínuo de trabalho. Contém apenas as jane-
las necessárias para ventilação e iluminação. 
No átrio (1) são entregues as requisições e o material usado. De seguida, em secção 
própria (4), procede-se à lavagem mecânica dos biberões e tetinas e são sujeitos a con-
trole R.U.V.. Passam à secção seguinte(5) para desinfecção, sendo colocados em cestos e 
metidos em autoclave. Através de um postigo transitam diretamente do autoclave para a 
sala de preparação de misturas. Esta última está separadas das duas anteriores por uma 
divisória de vidro facilitando a vigilância simultânea das três secções, e, comunica ain-
da, pelos dois extremos com a despensa geral(3), que armazena os produtos dietéticos, 
conserva a baixa temperatura os leites de mulher e vaca e colhe as amostras necessárias 
para análise, e sala de distribuição e câmara frigorifica. É equipada com uma bancada 
que ocupa todo o comprimento da sala, onde se encontram as baterias de preparação 
de mucilagens3 e a de soluções dos produtos dietéticos, munidos de agitador elétrico. 
Na sequência destes dois equipamentos há uma máquina para capsulagem metálica dos 
biberões. A sala está equipada ainda com lâmpadas de R.U.V. e com um depósito de 150 
l. de água esterilizada e outro que a mantém a 650 para fornecimento à preparação das 
misturas bromatológicas. Daqui passarão à câmara frigorífica (7), onde aguardarão a 
distribuição. 
Esta central de leites é coordenada por um dietista que não só efetuará as preparações, 
como terá a seu cargo a higiene do pessoal e das instalações.
No parque infantil é criada uma escola ao ar livre porque Bissaya considerava que era 
muito importante para o crescimento das crianças estas viverem o máximo de tempo em 
convivência com a natureza. A estrutura desta vai ser muito simples, com pilares, vigas, 
guarda e cobertura em betão e separará o jardim do ninho do jardim com as piscinas do 
parque. 
3  hidratos de carbono simples que fortalecem o metabolismo. Dispõem de viscose, que em contato com 
a água aumenta de volume. Produz saciedade e reduz a fome. Proveniente de plantas medicinais como 
malva, cogumelos, linhaça e sementes de psyllium.
103. Direção da Delegação do Instituto Maternal, 1963
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Anos seguintes
“Esta delegação do instituto Maternal constitui o coroamento duma obra, começada no 
Ninho dos Pequenitos (...). Na verdade, não houve aqui só o propósito de fazer mais uma 
Creche, de fazer mais uma Maternidade, de fazer mais uma Escola; quisemos sim, fazer 
tudo isso e mais alguma coisa; queremos assistir, queremos educar, queremos construir, 
queremos prevenir e, ainda mais, anima-nos, Senhor Presidente, a ideia de que, neste con-
junto de realizações, se crie um ambiente de trabalho, que permita uma série de estudos, de 
pesquisas de investigações sobre a criança portuguesa” (Barreto, 1970, pp. 130-133). 
Este discurso foi proferido na inauguração, diante do prof. Oliveira Salazar, onde se per-
cebem algumas manobras no discurso do Bissaya para dar a volta a algumas ideologias 
do Estado Novo. Contudo, o instituto não entra em funcionamento ainda durante esse 
ano, “fruto de alguns contratempos relacionados com questões de financiamento”(Nunes, 
Nascimento, Águas, Fèteira & Nogueira, 2013, p. 35), e vão começar a operar faseada-
mente. 
Em 1964, primeiramente a 3 de Março, a Delegação do Instituto Maternal passa a desig-
nar-se Centro de Saúde Materno-Infantil do Doutor Bissaya  Barreto, e, a 8 de Dezembro 
entra em funcionamento o dispensário ou consultas externas. 
O internamento apenas é transferido a 1 de Março de 1965, data também do primeiro 
parto aqui efectuado, e juntamente com este a translação dos serviços, de equipamento, 
do pessoal, de grávidas, de puérperas, parturientes e bebés do edifício da Delegação no 
Largo da Sé Velha. 
A Creche D. Maria do Resgate Salazar, o Parque infantil e a Cozinha de Leites entram em 
atividade em 1968, nomeadamente a 1 de Março o primeiro e 27 de Abril o segundo. E só 
a 28 de abril entrarão em funcionamento as instalações do Ninho. O Centro de Prema-
turos entra em funcionamento a 28 de Abril de 1970, após sete anos da inauguração do 
instituto que contou com a visita às instalações desta secção da maternidade. 
O Centro Hospitalar de Coimbra, instituição criada pelo Decreto-lei n.º 93/71, de 22 de 
Março, como “um complexo funcional, com órgão centrais,  de administração de direção 
técnica e serviços de apoio comuns” é uma das últimas realizações do Bissaya Barreto e vai 
abranger o Hospital Geral (antigo Sanatório de homens), o Hospital Pediátrico (antigo 
Sanatório de mulheres e crianças) e a maternidade. 
104.  
105.  
104. Sala de operações da Maternidade Bissaya Barreto, 1963
105. Sala de aulas da Escola de Enfermeira Parteiras Puericultoras, 1963
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Os dois blocos de partos e operações, como já vimos anteriormente, respetivos ao se-
gundo e terceiro pisos, onde estava o internamento de grávidas e puérperas, eram exata-
mente iguais com o objetivo de cada um servir o respetivo piso. No entanto o do terceiro 
piso nunca funcionou, transformando-se posteriormente em duas salas de operações. 
Os vestiários de médicos, enfermeiros e sala de recobro ocuparam as instalações das 
salas de dilatação.
Em 1972 é criada a consulta especializada de esterilidade. O Serviço de Ginecologia1 
vai substituir, em 1973, as Unidades Ginecológicas, agregado ao Serviço de Obstetrícia. 
A escola de enfermeiras parteiras-puericultoras é desativada, em 1973, e integrada na 
Escola de Enfermagem Bissaya Barreto2. Contudo, devido ao baixo salário, as enfermei-
ras ainda aqui continuarão a residir durante mais uns anos. 
Com a readaptação e transformação do Hospital Sanatório da Colónia Portuguesa do 
Brasil a Hospital Geral, os laboratórios saem da Maternidade para serem integrados nes-
te. No lugar abandonado pelos laboratórios abre-se um bar para o pessoal do instituto. 
Ainda serão transferidos os serviços de esterilização para as dependências da casa mor-
tuária, obrigando a um encurtamento de esta.
O secretário de estado da Saúde e Assistência, Alfredo Jorge Assis dos Santos3, visita a 
Maternidade em 1973 para avaliar as condições da Maternidade. Por esta altura a Ma-
ternidade estava sobrelotada ocupando-se já os corredores com camas de mulheres que 
ainda estivessem à espera ter bebé. Então o secretário de Estado vai propor que se amplie 
1  “Atualmente, este serviço é composto pelos sectores de Ginecologia Geral, Medicina  da Reprodução, 
Ginecologia Endócrina, Ginecologia Urológica, Ginecologia Oncológica – e duas unidades diferenciadas 
– Unidade de Ecografia e Unidade Endoscopia Ginecológica. Ao nível de consultas a oferta do serviço de 
Ginecologia abre múltiplas subespecializadas direcionados para diversos casos e patologias”. In Nunes, J. 
M., Nascimento, P. V., Águas, F., Fèteira, J. T., Nogueira, C. (2013). Maternidade Bissaya Barreto, 50 anos. 
Concepção, nascimento, vida. Fundação Bissaya Barreto. Coimbra pg. 40
2  Esta escola é fundada em 1971 por Bissaya Barreto, presidente da Comissão Instaladora. O decreto-lei 
42884/1967 de 30 de Abril regulamenta que todos os cursos de especialização em enfermagem obstétrica 
passem a ser da responsabilidade  das escolas de enfermagem. Contudo, a portaria 24231/1969 de 11 de 
Agosto abre exceção a esta integração para a Escola de enfermagem do Centro de Saúde e Assistência 
Materno-Infantil Bissaya Barreto que, uns anos mais tarde, 1973, vem a ser integrada na Escola de Enfer-
magem Bissaya Barreto. Esta passará posteriormente, decorrente da criação das Escolas de Enfermagem 
Pós-Básica Ângelo da Fonseca, sita na Avenida Bissaya Barreto, em 1985. As duas fundir-se-ão em 2006 
formando a Escola Superior de Enfermagem de Coimbra. In http://www.scielo.oces.mctes.pt/pdf/ref/v3n1/
v3n1a15.pdf
3  É chefe de serviços do hospital de Santa Maria em 1954, administrador-adjunto dos hospitais civis 
de Lisboa entre 57 e 62 e administrador-geral dos mesmos entre 64 e 67, altura em que ainda integra a 
direção da respetiva escola de enfermagem.
106.  
107.  
106. Fotgrafia dos anos 70. Lotação das enfermarias, é necessário internar grávidas nos corredores
107. Planta de ampliação de um piso superior, Construções Hospitalares, 1973
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mais um piso para a criação de novas enfermarias, ao qual Bissaya vai contestar que é 
mais benéfico criar um novo piso mas com quartos particulares porque têm mais procu-
ra por volta de esta altura4. É então delegado às construções hospitalares o projeto para a 
ampliação de mais um andar. Entretanto, em 1974, rompe o 25 de Abril e com ele a ideia 
de que “os quartos individuais são fascistas” e como existe cada vez mais a necessidade de 
ampliação de espaço o projeto de 1973 vai avante, com a estrutura desenhada para quar-
tos particulares por falta de verba, mas ajustam-se as divisões de modo a que encaixem 
em cada uma duas camas, utilizando-se então camas articuladas sendo necessária a saí-
da de uma delas sempre que necessário mover a outra. A capacidade deste piso passará 
então a trinta e quatro camas, mais ainda que nos restantes.5
A capela é transferida para uma parte do ginásio, que será dividido entre esta e uma 
sucursal para o pessoal que trabalhasse no instituto. 
Ainda na década de 70 desaparecem as unidades obstétricas que potenciaram o caráter 
moderno desta Maternidade. O pediatra Jorge Biscaia fundamenta que é importante 
reestabelecer a relação mãe-filho desde o nascimento e voltam-se a instalar os berços 
junto da cama das mães, convertendo-se os quartos das boxes em novas enfermarias 
para quatro pacientes. 
Por esta altura o Lactário6 deixará de funcionar passando a integrar o Arquivo da Ma-
ternidade, onde ainda se compreende bastante bem a sua estrutura. Passa-se assim a 
impulsionar o leite materno. É também fechado o jardim adjacente ao edifício das cozi-
nhas para ampliação dos serviços desenvolvidos no primeiro piso. Uns anos mais tarde 
a lavandaria encerrará porque a maternidade cria acordo com os SUCH7 para forneci-
mento de roupa. 
A obstetrícia vai padecer de um grande avanço com o aparecimento da ecografia. Ain-
da na década de 70 vão ser realizadas as primeiras ecografias na maternidade pelo Dr. 
Humberto Jorge, com o ecógrafo Kretz da empresa austríaca Kretztechnik AG. 
Em 1984 é criada a consulta de Ginecologia Endócrina Geral e em 1989 a de Climatério, 
4  uma mulher internada num quarto particular tinha direito a um médico particular que acompanhava 
toda a sua gravidez e também a uma dieta especial.
5  Depoimento da enfermeira Guiomar
6  depoimento da enfermeira Guiomar.
7  Serviço de utilização Comum dos Hospitais. São uma Associação privada sem fins lucrativos, constituí-
da em 1966, organizada e posicionada para a oferta integrada de serviços com enfoque no sector da saúde. 
Vão colaborar com a maternidade no sector de gestão e tratamento de roupa hospitalar.
108. Planta de Implantação do projeto de ampliação da Maternidade, anos 90
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primeira consulta no país dedicada à saúde da mulher na peri e pós-menopausa. 
A partir dos anos 90 passa a ser possível o marido assistir ao trabalho de parto, mais 
propriamente em 89, e em 1990 é criada a Unidade de Intervenção Precoce  na Relação 
Mãe-Filho, que vem ocupar o terreno que antes pertencera ao jardim privativo da Es-
cola de enfermeiras. “Trata-se de um centro único no país pela sua interdisciplinaridade 
(obstetrícia, pediatria, psiquiatria, psicologia e serviço social), vocacionado para a vigilân-
cia e acompanhamento médico-social, pré-concepcional, pré-natal e pós-natal de casais e 
respectiva descendência, referente a grupos de risco social grave, grávidas com patologia 
psiquiátrica, e grávidas adolescentes” (Nunes, Nascimento, Águas, Fèteira & Nogueira, 
2013, p. 38).
Esta é uma das primeiras maternidades do país a administrar a anestesia epidural, 1986, 
tornando-se numa técnica comum a partir de 1997. 
Como reconhecimento do investimento na promoção do aleitamento materno é-lhe 
concedido, em 1992, o Certificado de Compromisso. Ainda neste ano aparece também 
na maternidade a Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais, que é posteriormente re-
modelada em 2006. 
No inicio dos anos 90, o salário correspondente a cada enfermeira já é bastante mais 
elevado, o que vai levar a que nenhuma continue a viver no lar. Também por esta altura 
o serviço de ginecologia é muito conceituado a nível nacional e tem muita procura. 
Então na visita da Ministra da Saúde Maria de Belém8 é aprovado um projeto que pre-
tende apropriar a antiga escola no novo serviço de ginecologia, interligando-o com o 
bloco operatório através de um novo volume que uniria os dois. Infelizmente este proje-
to nunca chega a avançar para construção, nem mesmo na visita da ministra do governo 
seguinte9 que volta a prometer que este se construirá. 
Este era um projeto bastante inteligente, que iria aproveitar instalações que tiveram um 
papel muito importante no inicio do instituto para criar uma zona de internamento para 
as doentes do foro ginecológico e melhorar a secção desta no edifício da maternidade. 
O edifício com função de galeria de acesso seria apenas dotado de ligações verticais, 
escadas e ascensor para facilitar a circulação de macas, este apenas faria ligação a partir 
dos  primeiro, segundo e terceiro pisos da maternidade, não abrangendo os restantes. À 
8  Maria de Belém Roseira Martins Coelho Henriques de Pina – ministra da Saúde do XIII Governo cons-
titucional (1995-1999).
9  Manuela Arcanjo. Ministra da Saúde do XIV Governo (1999-2001).
109.  
110.  
109. Ampliação da Maternidade Bissaya Barreto, segundo piso, Construções Hospitalares, anos 90
110. Ampliação da Maternidade, alçado noroeste, Construções Hospitalares, anos 90
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Escola acrescentar-se-ía apenas um piso, muito discretamente, abrindo-se mansardas no 
sótão possibilitando a instalação de gabinetes e mantendo o restante espaço deste piso 
para arrecadações e áreas técnicas. 
As modificações a efetuar não eram muito significativos, visto então que apenas se inter-
viria nos dois pisos respetivos ao lar e no piso de entrada da maternidade. No lar usar-
se-ía a estrutura já existente dos quartos para desenhar enfermarias de duas e quatro 
camas, salas de isolamento e sala de pessoal com instalações sanitárias. E a área antes 
reservada a salas de convívio, copa e instalações sanitárias converter-se-ía em sala de 
estar e refeitório, sala de tratamentos, secretaria, gabinete de enfermagem e restantes 
anexos. Ambos os pisos seriam iguais.
A área destinada às urgências vai ser ampliada para uma secção de obstetrícia, com três 
dependências e sala de espera. E a restante ala, agora já sem enfermarias seria dotada de 
salas de tratamentos, de observação, salas de estar etc.
O desenho de alçados era também de acordo com o já existente mantendo assim a me-
mória da Escola de enfermeiras. 
Em 1998 é inaugurado o Hospital de dia de Quimioterapia num dos pisos onde antes 
seria o lar das enfermeiras puericultoras. No ano seguinte cria-se a Unidade de Cirurgia 
de Ambulatório.
A partir de 2007, ano em que é certificada como Hospital Amigo dos Bebés10, participa 
no projeto “Nascer Cidadão”, que permite o registo das crianças sem a obrigação de 
deslocação à Conservatória e cria o curso de preparação para o nascimento segundo o 
método psicoprofilático.  
A creche e o Parque Infantil passam a ser da responsabilidade da ANIP, Associação Na-
cional de Intervenção Precoce, a partir de 2010 e vão ser alvo de uma profunda remode-
lação das suas instalações.
Em 2011 dar-se-á a fusão do Centro Hospitalar de Coimbra com o Hospital da Univer-
sidade, criando-se assim o CHUC, Centro Hospitalar e Universitário de Coimbra, onde 
passará a pertencer a maternidade que já desde 2007 constituía em termos administra-
tivos e organizacionais o Departamento de Saúde da Mulher no âmbito da passagem 
do Centro Hospitalar de Coimbra entidade pública empresarial (Nunes, Nascimento, 
Águas, Fèteira & Nogueira, 2013, p. 42).  Também em 2007 entra em funcionamento 
10  é o segundo hospital certificado a nível nacional e é re-certificado em 2009 e 2011
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Centro de Procriação Medicamente Assistida.
Conjuntamente com a Maternidade Daniel de Matos, o Serviço de Ginecologia dos Hos-
pitais da Universidade de Coimbra e o Serviço de Reprodução Humana integram a Uni-
dade de Gestão Intermédia Saúde Materno-Fetal do Centro Hospitalar e Universitário 
de Coimbra.
Identicamente ao que aconteceu na Maternidade Alfredo da Costa em Lisboa, sai uma 
notícia a informar a futura transferência dos serviços das duas maternidades de Coim-
bra para a ala da psiquiatria no Hospital do polo A do Centro Hospitalar e Universitá-
rio de Coimbra, por uma questão de redução de custos, até ao final de 2013. Contudo, 
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Reutilização do complexo da Quinta da Rainha 
Atelier de Projeto - estratégia de conjunto - objetivo da ação
111. Hans Baumgartner, residência de estudantes na Clasiusstrasse, Zurique, Suiça, 1936
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Atelier de Projeto
Esta proposta nasce da cadeira de Projeto V intitulada de “Cidade e Equipamento. Arqui-
tetura e Memória. Reciclagem urbana”, que visava uma nova estratégia urbana para a área 
em torno da Avenida Sá da Bandeira, pretendendo dar-lhe uma nova requalificação que 
se conjugasse no uso em detrimento da sua localização, ao invés de lugar de passagem. 
Nesta ação deveriam ser tidos em conta vários fatores fulcrais subjacentes no título do 
atelier de projeto. Manifestava-se importante compreender e trabalhar com o existente 
ao longo da avenida e na área circundante mais do que propor novas construções de raiz. 
Era essencial pensar na utilização dos espaços, examinar as vias de circulação e perceber 
quais as necessidades atuais que já não estão intrínsecas no jardim romântico definidor 
da Avenida. 
Após um exaustivo levantamento do tipo de ocupação na área em questão, dos estacio-
namentos, do transito, etc. dividiu-se a turma em três grupos com o intuito de se pensar 
assim sobre três perspetivas possíveis para esta área urbana da cidade. Seriam elas a 
perspetiva camarária, das instituições e dos privados. 
Na perspetiva camarária explorou-se de forma mais aprofundada percursos turísticos, 
na dos privados a implantação de novos hotéis e lares em zonas centrais da cidade. 
O grupo em que trabalhei aprofundou a perspetiva das instituições numa visão mais 
tendenciosa para a universidade pois é um dos principais geradores de movimento e de 
população na cidade e todas as propostas que fazemos vão recair sobre vantagens para o 
desenvolvimento da Universidade de Coimbra.
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Estratégia de Conjunto
Proposta para um novo aproveitamento da Avenida Sá da Bandeira
A Universidade gera uma relação urbana muito forte com a cidade a níveis económicos, 
demográficos, patrimoniais, turístico e culturais. Esta assume uma importância relevan-
te no contexto histórico do país pois foi a primeira e é o principal motivo de atração 
turística para a cidade. Com cerca de vinte mil estudantes foi até à pouco tempo a única 
em Portugal a ministrar vários cursos de ensino superior, sendo que até meio da segun-
da metade do século XX era usual receber estudantes de todas as partes do país porque 
ainda era o único sítio com várias ofertas. 
Coimbra tem pouca ou nenhuma indústria e o seu produto interno bruto é resultante 
em grande parte dos hospitais, da universidade e do turismo gerado por esta última. 
Como tal, para dar continuidade ao desenvolvimento da cidade consideramos a institui-
ção universidade como principal motor económico. 
A proposta delinear-se-á por um conjunto de ações que tornem esta universidade mais 
atrativa em comparação com as outras existentes no país, de modo a que se opte por esta 
pelo conjunto cidade/universidade, que ofereça uma panóplia de ações vantajosas para a 
vivência da tão aclamada “vida académica”.
Comparando Coimbra às duas outras grandes cidades do País, Lisboa e Porto, existe 
uma vantagem apenas intrínseca a esta cidade, a proximidade. Tomamos esta como 
principal motivação para a sua divulgação. Na nossa lista de intenções maximiza-se a 
publicitação à vida académica e exploração das condições singulares íntimas à sua vivên-
cia, criando programas culturais e de lazer, a reestruturação das estruturas já existentes, 
o rompimento da barreira física Alta da cidade através do melhoramento da acessibi-
lidade entre esta e o meio urbano envolvente reforçando assim o diálogo universitário 
com o meio citadino em que se insere e apresentar mais motivos de passagem turística 
que compreenda roteiros de mais de 24 horas de modo a fixá-los aqui e não apenas de 
cidade de passagem. 
Vamos por isso intervir em cinco programas fulcrais ao desenvolvimento da temática 
cidade ideal para universidade: cultura, lazer, habitação, desporto e natureza, todos in-
terligados num espaço circundante à Avenida Sá da Bandeira. 
Para a realização da nossa proposta urbana considerámos o plano traçado para o me-
112. Estratégia de grupo, 2013
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tro de Coimbra, em primeiro lugar porque é um fator de desenvolvimento adjacente à 
movimentação nas cidades, e porque cria um elo de conexão com os diferentes polos da 
universidade Alta-Portela-Hospitais.
Resumidamente este projeto redesenha a praça e a avenida, que colmatam em dois es-
paços essenciais da nossa proposta: o mercado que é redesenhado de modo a integrar 
mais funções que as atuais e a conferir um remate mais justo a esta parte da cidade, e o 
jardim de santa cruz de modo a torná-lo num jardim concebido para a prática desporti-
va, aproveitando assim o facto de já se encontrar neste o campo de futebol de santa cruz. 
As instalações da casa da cultura são adaptadas a uma residência para estudantes, pos-
sibilitando assim a vigilância constante do parque com a habitação e também o uso. 
Ainda com função residencial, mas desta vez para professores, aparece a maternidade 
Bissaya Barreto porque está perspetivada a sua saída para o Polo 1 do Centro Hospitalar 
Universitário de Coimbra. Nestes dois edifícios e no do centro comercial Avenida tenta-
se ao máximo o reaproveitamento de todas as estruturas. O centro comercial, que hoje 
alberga algumas minorias, constituiria assim um polo cultural no centro da avenida que 
iria alojar as valências existentes na casa da cultura. Seria ainda possível tentar recuperar 
alguma memória do antigo teatro demolido para a sua construção assim como reforçar 
a ligação de cotas que este edifício efetua entre a Rua Antero de Quental e a Avenida.
A acessibilidade assume um papel muito importante neste projeto, em primeiro lugar 
porque muitos estudantes se deslocam a pé para a universidade tal como muitos usam 
o seu próprio meio de transporte, o que faz com que o estacionamento esteja constan-
temente sobrelotado. Por isso, de modo a conferir maior uso à Avenida é necessário 
facilitar o acesso para vencer as diferenças de cotas existentes na cidade assim como en-
contrar soluções para o estacionamento sobrelotado tentando assim com novas soluções 
de parques em altura e de acessos mecânicos para resolver os dois problemas anteriores. 
Além disso ao eliminarmos a sobrelotação de automóveis na Alta clarificamos o espaço 
projetado pelo Estado Novo para a cidade universitária e podemos traçar um desenho 
urbano que lhe confira mais interesse arquitectónico. Além disso repensamos o desenho 





113. Ana Asensio, sala de música, Ciudad Abierta, Ritoque, 2013
114. Ana Asensio, Hospederia Las Celdas, Ciudad Abierta, Ritoque, 2013
115. Aula de Amereida, Ciudad Abierta, Ritoque, 2012
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Objetivo da ação na estratégia de Conjunto
Proposta para o quarteirão do Instituto Maternal
Como motivo de projeto é destinado ao meu grupo de trabalho o ponto de vista das ins-
tituições. Identificamos então como instituição primária no desenvolvimento do projeto 
a Universidade de Coimbra, adoptando-a como fundamento para a ação, tornando-a 
mais atrativa que as restantes universidades do país.
A ação sobre a parcela da maternidade vai incidir essencialmente sobre a vertente ha-
bitação e lazer. Nos primeiros levantamentos efetuados para execução da proposta de 
conjunto para além de notarmos a falta de oferta de residências universitárias no Polo I 
da Alta universitária reparámos também na inexistência de um lugar que pudesse alber-
gar professores  e convidados nesta margem do rio, algo que é comum noutras cidades 
universitárias.
Em Valparaíso, no Chile, na Escuela de Arquitectura y Diseño da Pontificia Universidad 
Católica de Valparaíso os professores constroem a sua própria residência num terreno 
pertencente à escola a cerca de quarenta minutos de distância chamado de “ciudad abier-
ta”. Este mesmo terreno também tem capacidade para albergar alunos em investigação, 
e é utilizado como espaço de dinamização do corpo e do intelecto uma vez por semana 
em que todos os alunos e todos os professores aqui se reúnem para praticarem exercício 
físico e refletirem sobre um livro que reflete a máxima da escola, Amereida, “el caminho 
no es el caminho”1, dinamizando uma relação exterior e mais intimista do que a relação 
que se desenvolve dentro da universidade.
A residência que se assemelha, dentro deste estilo, em Coimbra é a do Observatório 
1  Última frase da Amereida. Em 1952 um grupo de arquitetos, poetas e artistas (Alberto Cruz, Godo-
fredo Iommi, Fabio Cruz, Miguel Eyquem, José Vial, Arturo Baeza, Francisco Méndez, Jaime Dellalta e 
Cláudio Girola) incorporam-se na escola de arquitetura da universidade católica de Valparaíso fundan-
do simultaneamente o instituto de arquitetura. Em 1965 este vão realizar uma viagem pelo interior do 
continente sul americano desde Cabo de Hornos, na Patagónia, e Santa Cruz de La Sierra, Bolívia, com o 
propósito de descobrirem este continente segundo uma perspectiva interior, ignorando a descoberta pelos 
colonizadores. É a partir desta viagem que surge a Amereida, que narra os feitos latinos numa analogia à 
Eneida de Virgílio. Esta vai refletir sobre o mar interior da América. Sentindo uma necessidade de dar um 
lugar a todo o fundamento poético da Amereida e continuando com a ideia de fazer coincidir as dimen-
sões da palavra e da ação vão adquirir em 1971 os terrenos localizados no sector de Punta de Piedra, hoje 




116. BB Arquitectos, residência do observatório astronómico, Santa Clara, Coimbra, 2009
117. Peter Zumthor. Corredor de acesso aos apartamentos, Residência para idosos, Masans, Suiça, 1992-93
118. Peter Zumthor. Planta do primeiro piso, Residência para idosos, Masans, Suiça, 1992-93
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Astronómico, em Santa Clara, destinada a estudantes de mobilidade, postgrados, inves-
tigadores e professores estrangeiros. Esta residência, projetada pelos BB Arquitectos2, é 
constituída por seis T0, seis T1, sendo um deles reservado a utilizadores com necessi-
dades especiais, um T2 para o responsável, uma sala de reuniões e respetivos espaços 
de apoio. A renda varia entre os 350€ e os 450€, incluídos roupa de cama, água, luz, gás 
e internet. Fica a uma distância de trinta minutos a andar. Estas apenas entraram em 
funcionamento a partir de 2009. Ainda neste ano o mesmo atelier começa a fazer uma 
proposta de paisagismo para a requalificação de uma área de 3000m2  envolvente a estas 
residências. 
A nova utilização que pretendo dar ao edifício inerente à Maternidade é então esta ti-
pologia de residência. O edifício que hoje é destinado a internamento já acarreta uma 
vertente fortemente habitacional, não sendo por isso necessário proceder a grandes alte-
rações estruturais senão que organizativas e programáticas.  
Aproveitando a estrutura e os módulos referentes às enfermarias, traço suítes individuais 
construídas através de materiais leves, Pladur, e subdivididas em duas áreas distintas 
através da instalação do quarto de banho. A secção correspondente às atividades menos 
privadas está em contacto com o corredor, enquanto que a zona de dormir e trabalho 
está mais isolada.  
Os materiais, tal como o desenho destes módulos habitacionais são inspirados no lar 
de idosos do Peter Zumthor em Masans na Suíça. Este edifício é destinado a pessoas 
idosas que tenham capacidade para viver autonomamente. A materialidade é informal e 
rural. O complexo consiste em vinte e um apartamentos, sala de visitas e enfermaria. Os 
apartamentos, essencialmente em madeira  são acedidos através de uma galeria fechada 
e têm duas frentes, a da entrada com abertura na kitchnette para a galeria e a posterior 
com uma varanda e uma janela com vista para o vale.
Todos os módulos são semelhantes à exceção de quatro apartamentos especiais destina-
dos a pessoas com necessidades especiais ou professores convidados, sendo as áreas des-
tes maiores e todas adaptadas a cadeiras de rodas. Estes substituirão as instalações dos 
blocos de parto e operatórios. Os materiais usados são idênticos às restantes habitações 
2  Atelier de Arquitetura de Lisboa. São autores também da unidade central do polo3 da Universidade de 
Coimbra. Desenvolvem ainda em coautoria com o Gonçalo Byrne vários projetos para Coimbra: parque 
de estacionamento sob a praça D. Dinis, requalificação da A.A.C., plano de pormenor da alta universitária, 
requalificação do pátio das escolas, edifícios do metro Mondego na Rua da Sofia, requalificação do Con-




Reconversão da maternidade a residência 119. Planta da Cave
120. Planta do primeiro piso   121. Planta dos segundo e terceiro pisos
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e estes espaços têm a capacidade para receber mais do que uma pessoa. 
Os pisos dois e três serão iguais, tal como previsto na traça original da maternidade e são 
constituídos por três zonas distintas: sala comum, células habitacionais e células habita-
cionais adaptadas a necessidades especiais. O piso um, de entrada na residência perde as 
subdivisões construídas ao longo dos tempos pela introdução de novas valências para se 
tornar numa planta livre para recepção de pessoas exteriores à residência tal qual o lobby 
de um hotel. O piso menos um é o que vai sofrer mais alterações porque não se adapta às 
novas necessidades. Com a demolição de alguns edifícios não se justifica a continuação 
da galeria de ligação entre este edifício e os restantes, e tão pouco o acesso através desta 
frente do edifício, uma vez que este ganha um caráter público. O desenho deste confi-
gurará mais algumas valências de conforto e uso para os que lá residirem. Numa área 
onde anteriormente se localizou a casa mortuária e a esterilização crio um arquivo, onde 
se poderão preservar alguns dados relativos à construção do centro materno infantil e 
não só. Abro pequenos pátios de modo a conferir mais conforto visual tal como ventilar 
espaços de exercício físico, estudo e lavandaria. 
O edifício que acabei de referir anteriormente, foi o maior caracterizador de modernida-
de à época, e é pelo destaque que assume, não só no desenho do quarteirão mas também 
na memória de gerações da beira litoral que aqui nasceram e que aqui deram à luz que 
deve ser conservado o seu historial. 
Mas, este edifício só é dotado de interesse porque é apoiado por um outro conjunto 
de pavilhões e espaços verdes que lhe conferem identidade. É a primeira maternidade 
que não é construída como um bloco massivo. E é também a primeira a integrar outras 
instalações de apoio não somente a grávidas, mas a crianças, e também uma escola de 
enfermeiras parteiras puericultoras de apoio consecutivo à maternidade. Contudo, ape-
sar do interesse histórico inerente a cada pedra deste complexo só se pode conferir con-
tinuidade no uso se algumas alterações forem feitas, por isso é necessária a demolição de 
certas estruturas para conferir fluidez ao desenho urbano. 
Assim sendo seleciono um conjunto de edifícios que se devem manter por característi-
cas arquitectónicas, utilitárias ou outras. Mantenho por isso, além da maternidade pro-
priamente dita, o edifício das cozinhas e lavandaria, as consultas, a creche e o parque 
infantil, e demulo o ninho, a escola de enfermeiras, a direção e secretaria e a unidade de 
intervenção precoce.
As fachadas da creche, com a inscrição dos direitos das crianças, das consultas e a pala 
122. Reconversão das consultas externas a sala de estudo
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em betão representam a entrada para o complexo materno infantil. Desde aqui se pode 
ter uma visão geral de todo o complexo. Devido ao seu valor arquitectónico decido pre-
servar esta frente, por ser um marco simbólico desta instituição.
A creche e o jardim de infância foram recuperados há pouco tempo pela ANIP. As remo-
delações consistiram essencialmente na troca de equipamento e de materiais exigidos 
pela inspeção de edifícios. A traça de ambos os edifícios mantém-se quase semelhante 
à original projetada por Carlos Ramos. Uma vez que a área projetada para lactário está 
neste momento ocupada com os arquivos dos doentes que passaram pela maternidade 
sugeria, aquando a sua transladação para o hospital, que aqui se criasse um acesso ver-
tical que interligasse ambos e que esta área fosse partilhada estendendo o refeitório da 
creche a ambas as edificações. O infantário encontra-se igual. A forma como foi projeta-
do ainda não exigiu alterações que se justificassem a não ser no equipamento sanitário. 
Proponho um redesenho dos espaços exteriores através do aumento de vegetação de 
forma a conferir maior privacidade ao espaço abrangido por ambos os edifícios. 
O edifício respeitante às consultas desenvolve-se em torno de um pátio. Todas as en-
tradas para os consultórios se encontram em torno deste, mais do que um método de 
iluminação é um modelo organizativo deste espaço. 
A universidade de Coimbra é dotada de muito poucos lugares de estudo que funcionem 
fora de horas de expediente e aos fins de semana. Na época de exames é comum abrirem-
se as cantinas fora das horas de funcionamento para que possam ser utilizadas como sala 
de estudo. Estes locais, juntamente com a biblioteca geral, que funciona até às 24h nestas 
alturas, estão constantemente sobrelotados, acabando muitos estudantes por ter que op-
tar por cafés para prosseguir o estudo durante a noite. Contudo, nestes últimos anos têm 
surgido algumas problemáticas relacionadas com o seu funcionamento, estimando-se 
que este acordo acabe. O que pretendo é que este edifício, que tem a vantagem de ter um 
pátio, essencial para a fluência de luz natural possa emergir segundo um novo conceito 
de sala  de estudo 24 horas. 
Esta sala seria desenhada de acordo com três espaços distintos. Na entrada um espaço 
estruturado como um plano aberto com um longo vão envidraçado, dotado de sofás e 
mesas baixas para lazer, recepção e marcação de lugar de estudo. As duas secções laterais 
do pátio seriam reservadas às mesas de estudo individuais e separadas pelas estantes que 
conteriam os livros pertencentes a este espaço. A área posterior é reservada a salas para 
grupos iluminadas por pequenas claraboias, separadas do pátio por planos de vidro de 
123.  
124.  
Reapropriação do edifício da Cozinha/Lavandaria a Cantinas
123. Planta dos segundo e terceiro pisos, Sala de refeições
124. Planta do primeiro piso, Cozinhas
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forma a que se mantenha contacto visual com o jardim. Todas as aberturas para o exte-
rior serão tapadas de modo a que se evite ruído sonoro e visual. Por uma questão estética 
é-lhe acrescentada uma pele de zinco para lhe fornecer identidade. Daqui emerge tam-
bém uma rampa para fazer o acesso direto com as cantinas.
Como já previamente aqui escrevi, por opção de projeto no contexto do projeto do gru-
po, decidimos retirar a casa da cultura da sua estrutura atual para dar mais vida ao agora 
quase abandonado centro comercial Avenida, passando-a para este. Aqui existiam tam-
bém umas cantinas dos SASUC3, que por se encontrarem nesta zona estratégica mante-
mos a sua continuação neste novo complexo.
Para edificar estas novas cantinas utilizo o edifício relativo às cozinhas e lavandaria da 
maternidade, primeiro porque já é dotado de características propícias a este uso e por-
que no desenho do complexo se implanta numa área que ajuda a definir o quarteirão. 
De auxílio à ligação entre as diferentes cotas do terreno e para caraterizar este edifício de 
espaço abertos para se poder usufruir de esplanada vou colocar uma estrutura em ferro, 
que possibilita a entrada no mesmo a partir da cota superior. A outra entrada efetua-se 
no piso térreo. As cantinas vão ser constituídas por 3 pisos, um primeiro onde se en-
contra a cozinha e o armazém e outros dois de salas de refeições. O objetivo aqui é que 
a comida se confecione toda no mesmo local, seguindo em elevadores para a respetiva 
sala. O ideal é que dois espaços proporcionem dois tipos de ementa distintos. Ambas as 
salas se encontram viradas para o interior do quarteirão deixando a parte posterior para 
a distribuição da comida. 
Apesar de numa curta distância se encontrarem duas obras do atelier Ramos e um jar-
dim de De Gröer4, a relação visual e urbana entre eles é quase inexistente e a Rua Dr. 
Augusto Rocha é bastante descaracterizada. Como acho importante reforçá-la decidi 
abranger no meu projeto alterações de modo a que se depreenda os vários percursos que 
3  Serviços de Ação Social da Universidade de Coimbra
4  O plano de “embelezamento e extensão” de 1940 de Etienne De Gröer para Coimbra é aprovado em 
1945. Este segue o modelo urbanístico do tipo “cidade jardim” desenvolvido por Ebenezer Howard em 
1898. Este plano previa o aumento da ocupação em 5 aldeias satélites (Coselhas, Tovim, Chão do Bispo, 
Carvalhosa e Várzea) e defendia o zoneamento, ou seja, a divisão da cidade em zonas fixas distintas (de 
habitação, de comércio, de indústria, de recreio e de descanso). Para a zona do bairro periférico da Cruz 
de Celas o plano previa a supressão de algumas ruas, a criação de um jardim fronteiro ao Liceu D. João 
III e uma zona onde seria proibido edificar do lado de baixo do Penedo da Saudade. Em 1948 este passa 
a “ante-projeto”, base destinada a criar linhas gerais de atuação e desenvolvimento da cidade. Deste plano 
fazem ainda parte estratégias que posteriormente serão tomadas como o Bota-Abaixo para a construção 
do metro etc. Estima-se que o jardim existente na frente da escola secundária José Falcão tenha sido cons-
truído por volta dos anos 50 por observação de fotografias.
125.  
126.  
125. Corte transversal pela proposta
126. Corte Longitudinal pela proposta
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aqui vou propor. 
O novo edifício em betão aparente vermelho aparece essencialmente para fazer a frente 
deste jardim. Além disso tem como objetivo definir e marcar a entrada do quarteirão. 
Composto por dois pisos, o primeiro aloja uma cafetaria de forma a garantir a con-
fluência de pessoas durante a noite e o segundo alberga uma extensão dos gabinetes dos 
SASUC, que se encontram constantemente sobrelotados. A escolha do material pigmen-
tado recorda a memória do edifício salmão que representava a escola de enfermeiras 
parteiras puericultoras. 
A leitura que se tem da Rua Lourenço de Almeida Azevedo5 compreende que esta termi-
na no arrancar da escada do jardim dos anos 50, não se depreendendo a curvatura que 
dá continuação à Rua Dr. Augusto Rocha. 
Intervenho no jardim de modo a dar-lhe outro uso que não apenas o de travessia entre 
ruas. Por isso retiro um lance de escadas e nivelo a parcela do jardim que comunica com 
a Rua Dr. Augusto Rocha à cota intermédia do mesmo, mantendo esta relvada para la-
zer e uso dos que por ali passam. Por baixo desta área pretendo o aparecimento de uma 
galeria comercial que possa servir os frequentadores do novo quarteirão, ou seja, repro-
grafia, banco, etc. Para usufruto da vista privilegiada alinho ainda com a rua Lourenço 
de Almeida Azevedo um pequeno miradouro.
Os edifícios que retiro provêm de uma análise ao terreno. Aqui tentei perceber quais são 
os limites urbanos, quais os acrescentos (último piso da maternidade, unidade de inter-
venção precoce), os que se encontram sem nenhuma função e estão praticamente vazios 
(direção e escola),  quais as áreas que se encontram descaracterizadas6, o estacionamento 
conflituoso e que programa poderá sofrer com a transição da maternidade para o hos-
pital, como é o caso do ninho. Em relação ao último, apesar de pertencer atualmente à 
associação Sorriso, as instalações onde funciona são cedidas pelo Centro Hospitalar7. 
Além das razões anteriormente apontadas pretendo limpar o quarteirão de modo a que 
este seja mais esclarecedor. O terreno que compreende a área definida pelo novo edifício, 
a residência e as cantinas exige um espaço mais vazio para compreensão da ocupação 
5  Rua que sobe da Praça da República e passa pela entrada do campo de St. Cruz.
6  A escola ao ar livre serve de armazém a mobília danificada, o jardim entre a escola e a maternidade está 
interdito e em degradação, a maior parte das áreas verdes alberga máquinas e pequenas construções que 
complementam as áreas edificadas.
7  Leia-se a notícia da edição de 24 de Dezembro de 2013 do Diário As Beiras. http://www.asbeiras.
pt/2013/12/ninho-dos-pequenitos-em-coimbra-pode-vir-a-fechar-portas/
127. Proposta do Alçado do Conjunto
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deste quarteirão. Por isso, creio que além dos percursos desenhados que fazem a ligação 
entre os vários elementos apenas deve existir um relvado, sem mobiliário urbano com a 
existência de algumas árvores pontuais para sombra.
Pretendo dar um novo uso a um quarteirão numa área central da cidade não apenas 
com o objetivo de manter a memória do que existiu mas também com a função social 
de introduzir uma nova vivência e ocupação por faixas etárias diversas, tal como ser um 
novo espaço de atração a quem resida na área e não só. Atualmente constrói-se cada vez 
mais em áreas de subúrbios, ficando os centros das cidades cada vez mais abandonados. 
O que se está a verificar em Coimbra é que essas áreas na área envolvente da cidade não 
têm a afluência pretendida e que os equipamentos centrais são entregues ao abandono.
 
128.  
128. Vista aérea da proposta
129. Implantação da proposta
179




A Arquitetura da Maternidade . Reutilização do complexo da Quinta da Rainha 
Nota final
O diagnóstico não é favorável ao futuro das maternidades. Muitas ameaçam fechar por-
tas, por restituição dos seus serviços aos hospitais ou porque os partos efetuados não 
justificam os gastos. Paulo Macedo sublinhou em entrevista à TSF em 2011 que “As ma-
ternidades que tiverem menos de 1500 partos por ano, de acordo com os indicadores da 
organização mundial de saúde, não deveriam estar a funcionar”.
Nesta dissertação estudei três maternidades que apresentam três futuros distintos. A 
maternidade Júlio Dinis, no Porto, deu a volta à situação criando um novo edifício que 
alberga as unidades de internamento, operações e partos, aliado às novas tecnologias, 
mantendo no antigo edifício do Épitaux, programa relacionado com as consultas, na 
tentativa de este assim manter a sua organização espacial original. A maternidade Alfre-
do da Costa, com maior capacidade das três, está ao abrigo de uma providência cautelar, 
e continuará a funcionar sob as paredes do Ventura Terra. Em Coimbra, o diagnóstico 
balança entre sucessivos adiamentos para a transferência para o Hospital Central.  
Como mau exemplo a seguir e um dos principais motivadores para a execução deste 
documento, temos o desfecho trágico que acartou o Hospital Pediátrico em Coimbra. 
Numa área central de Coimbra está abandonado e vandalizado. Será este o futuro para 
o instituto maternal, ou passará pela demolição para construção no ramo hoteleiro, que 
está em crescimento na cidade. Qual será o destino da maternidade no dia em que as 
suas instalações do transitarem definitivamente para o Hospital? Abandono ou demoli-
ção? Mais do que fomentar uma proposta pretendo, com este trabalho, alertar.
As maternidades saíram dos hospitais por motivos concretos que se transformaram 
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em resultados muito positivos na taxa de natalidade do país. Parti para esta tese com o 
objetivo de perceber quais as vantagens do retorno destas tipologias ao hospital e não 
cheguei a conclusão absolutamente nenhuma, para além de que não há vantagem de 
todo que talvez económica. Por isso reforço o pleonasmo para que seja compreendida a 
importância desta modelo hospitalar.
Foi a execução do projeto que despoletou o interesse pela compreensão mais aprofunda-
da deste estabelecimento, num motim para compreender até que ponto é que as minhas 
intervenções estavam ou não a ser contraditórias. Também o cuidado para compreender 
o porquê de cada um daqueles pavilhões ditou o caráter historicista desta dissertação.
Quando realizei o projeto a informação que tinha acerca do complexo era muito redu-
zida limitando a minha intervenção a suposições. Sobre a instalação pouco sabia além 
da data inauguração e de que esta era uma continuação da anterior maternidade na Sé 
velha e do ninho dos pequenitos. A maternidade disponibilizou plantas das consultas 
externas e do internamento, juntamente com uns alçados antigos do edifício principal, a 
partir de onde eu percebi que a construção do ultimo piso, juntamente com a extensão 
da consulta de ginecologia foram feitos posteriormente. Os caixilhos e o material usado 
também foram depreendidos a partir de desenhos antigos. 
Muitas das opções de planificação do espaço que tomei se devem à ignorância que tinha 
na altura por falta de conhecimento da importância de cada edifício individualmente. 
Retirei  alguns edifícios por uma questão de organização do terreno. 
Quando estudei na escola de Valparaíso havia uma primeira parte de projeto na qual 
nunca nunca me consegui integrar muito bem. Os professores pediam que nos cingís-
semos apenas ao terreno e às nossas ideias abstratas, abstraindo-nos de todas as outra 
pré-concebidas e daí reproduzíssemos o ERE, Estructura Radical de La Extensión, a par-
tir deste transmitiríamos uma ideia daquilo que pretendíamos fazer, apenas através da 
intuição. O ERE podia ser feito com maquetes, desenhos ou recortes e dobras numa 
folha. Este servia para criarmos uma relação pessoal com aquilo em que íamos intervir. 
O projeto final iria-se induzir pela adaptação às linhas criadas pelo ERE, mesmo que no 
final não fosse possível identificar-se nada desse primeiro olhar. 
Contrariamente ao previsível, que seria o estudo aprofundado do tema em debate que 
originaria o interesse em fazer uma proposta para um novo uso, eu tracei um projeto 
a partir das premissas da necessidade da importância daquele edifício na cidade e na 
minha vida pessoal para não deixar morrer a sua memória. Quase sem me aperceber fui 
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de encontro ao Ere, no sentido em que antes de conhecer os problemas específicos do 
individual me debrucei sobre os problemas específicos do coletivo, ou seja, foquei-me 
nas questões que o desaparecimento deste edifício levanta para a cidade, numa tentativa 
de intervenção de emergência para prevenir um futuro desastroso.
Ao longo da investigação afagava-me a ignorância interior dos disparates projetuais que 
poderia ter cometido no ano interior quanto mais longe chegava. Contudo, contraria-
mente ao que alguma vez imaginei, estou de certa forma agradecida por essa ignorância, 
que foi suficiente para realizar a proposta para o complexo. 
Vejamos, preservo os módulos das enfermarias através do respeito pela métrica des-
tas no desenho dos quartos. As enfermarias do Debré já não existem no edifício atual, 
que seriam uma das características que dotariam a maternidade de maior interesse 
conceptual. Retomo a forma original do edifício do internamento, sem piso superior, 
sem acrescentos na entrada, com caixilharia semelhante à original etc. 
Mantenho os edifícios destinados às crianças que são completamente independentes da 
maternidade atualmente, e, além disso, foram renovados à pouco tempo. Preservo a es-
trutura e tipo de utilização do edifício do refeitório. Também mantenho a estrutura das 
consultas externas, apesar de retirar a secção do edifício que diz respeito à direção.  Mais 
importante, a vista do conjunto maternal desde a cota mais baixa sofre uma alteração 
pouco evidente, sendo possível remeter na imaginação quase a localização exata dos 
antigos equipamentos. 
Infelizmente só reparei no valor da escola de enfermeiras parteiras puericultoras quan-
do comecei a investigar, mas a verdade é que a escola funcionou durante muito pouco 
tempo e os seus dois pisos superiores estão entregues ao abandono desde então. O ninho 
dos pequenitos terá sempre que acompanhar a maternidade e, a verdade é que a imagem 
associada a este ainda é a da Quinta de Santa Cruz, mais do que o piso onde atualmente 
vivem cerca de quinze crianças. 
Se fosse apenas agora realizar a intervenção não sei até que ponto teria coragem de re-
tirar algum edifício. A verdade é que ao fim deste tempo de pesquisa apercebo-me da 
importância de cada estrutura, de cada janela, de cada peça de mobiliário. A materni-
dade funciona bem, são inúmeras as notícias que lhe conferem valor a nível obstétrico 
e ginecológico. O programa que melhor se adequa a este complexo é a maternidade e se 
agora tivesse que propor um novo desígnio para esta já não conseguiria abstrair-me dela. 
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A ignorância e desejo de ver preservada uma estrutura que tem um lugar importante na 
história da cidade e da medicina desenhou os traços principais do meu projeto. 
Tal como nunca sentimos que um projeto está completamente acabado, uma pesquisa 
também nunca está. Há sempre mais a aprender e sempre algo a melhorar. Tudo tem o 
seu tempo, e como agora concluo que não seria capaz de me libertar suficientemente 
para realizar esta proposta concluo também que  esta teve o tempo necessário de pesqui-
sa e que esta investigação posterior, para além de lhe dotar muito mais valor arquitec-
tónico e até patrimonial, serve como argumento para que se preste mais atenção a este 
complexo e a outros em Coimbra que estão abandonados. 
Quanto ao programa proposto creio ser adequado para a zona urbana onde se insere 
e para a utilização universitária, cognome de Coimbra.  Talvez por sorte a informação 
recolhida ao longo deste trabalho não condiciona as minhas opções de projeto, mas 
aprovisiona a maternidade de maior prestígio, que reforça a importância de manter uma 
memória. E que melhor maneira de preservar uma estrutura que dar-lhe uso?
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Centro Materno-Infantil do Norte vai nascer nos terrenos
da Maternidade de Júlio Dinis
ALEXANDRA CAMPOS E ANDREA CUNHA FREITAS 17/12/2005 - 00:00
Ministro impõe que a unidade se chame "Centro Júlio Dinis-Maria Pia". Projecto
deverá estar concluído nesta legislatura
O ministro da Saúde, Correia de Campos, anunciou ontem a viabilização da
construção de um Centro Materno-Infantil do Norte (CMIN) mas em versão bem
mais reduzida do que a inicialmente prevista. Na prática, passará pela transferência
do hospital pediátrico de Maria Pia para os terrenos "que ainda restam" na
Maternidade de Júlio Dinis e pela requalificação desta unidade. "A decisão política foi
tomada e vamos de imediato começar os trabalhos", anunciou o ministro, durante a
cerimónia da tomada de posse do novo Conselho Directivo da Entidade Reguladora
da Saúde. De acordo com as expectativas do Governo, espera-se que durante o
próximo ano se elabore o programa funcional da unidade de saúde e que ainda nesta
legislatura o projecto esteja concluído.
A decisão foi anunciada no Parlamento, em resposta a uma questão do deputado do
PS e vereador da Câmara do Porto, Manuel Pizarro. Mais tarde, no Porto, Correia de
Campos reforçou o anúncio da solução para um projecto esperado há décadas. O
ministro não quis adiantar muitos pormenores sobre a concepção do projecto. Para
já, sabe-se apenas que o Hospital de Maria Pia ganha novas instalações, reivindicadas
há anos, e que o actual edifício da maternidade vai sofrer obras de requalificação. 
Um novo edíficio será construído nos terrenos situados ao lado da maternidade, atrás
do novo bairro Parceria e Antunes. Segundo adiantou ao PÚBLICO Manuel Pizarro,
uma das possibilidades de organização dos serviços passa pela concentração do
internamento no actual edifício da maternidade e a concentração das consultas,
laboratórios, entre outros serviços, no edifício a construir. O estacionamento será
mantido no mesmo local, só que recorrendo a pisos subterrâneos. 
A única condição imposta pelo ministro é que a unidade se chame "Centro Júlio
Dinis-Maria Pia". Evasivo, Correia de Campos não quis avançar quaisquer detalhes
sobre o projecto e as verbas envolvidas.
"Um simulacro do CMIN"
O anterior director da Maternidade de Júlio Dinis, Strecht Monteiro, mostrava-se
satisfeito com a solução encontrada, a "última" que terá sugerido depois de o projecto
inicial do CMIN ter sido posto em causa. Será "um simulacro do CMIN", mas, mesmo
assim, uma unidade "que associa dois grandes hospitais para as mulheres e as
crianças e que vai bastar para satisfazer as necessidades da Zona Norte", considerou.
Escusando-se a designar a solução encontrada como centro materno-infantil - "esse
nome dá comichões", ironizou -, Strecht Monteiro esclareceu que a unidade será
"uma coisa parecida, mas com custos menores". De qualquer forma, levantou o
problema dos terrenos, notando que vai ser ainda necessário resolvê-lo com a
Câmara do Porto, que terá ficado com a sua propriedade.
Um longo processo marcado por avanços e recuos
Apesar dos vários tropeções que envolveram este projecto, com esta decisão o CMIN
volta "às suas origens". A anterior decisão sobre o processo foi tomada pelo então
secretário de Estado da Saúde, o social-democrata Adão e Silva, como o PÚBLICO
noticiava em Julho de 2003: "O centro materno-infantil prometido há 20 anos e
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sucessivamente adiado vai ser finalmente construído e isso é que é importante",
afirmava, garantindo o cumprimento de todos os prazos previstos que apontavam
para a conclusão da obra em 2007. 
Na altura, previa-se que o projecto que iria levar o Hospital Pediátrico de Maria Pia e
a Maternidade de Júlio Dinis até junto do Hospital de S. João devesse custar cerca de
50 milhões de euros. Já com o novo Governo PS, foi anunciada a suspensão do
projecto e determinada a constituição de uma comissão que tinha como missão
avaliar as possíveis soluções. O relatório elaborado foi entregue ao Governo este ano. 
Antes da decisão de Adão e Silva, também o ministro Luís Filipe Pereira tinha
prometido a concretização do projecto de construção do CMIN. Pelo caminho desta
longa história, pensou-se e anunciou-se que o projecto integraria não só a
Maternidade de Júlio Dinis e o Hospital Pediátrico de Maria Pia, mas também o
Hospital de Santo António, e demoliu-se para depois voltar a construir um bairro nos
mesmos terrenos, que numa primeira fase deveriam servir para acolher o CMIN e
que, anos depois, afinal já não eram necessários. Agora, anuncia-se uma versão
reduzida do projecto e muda-se o nome: Centro Júlio Dinis-Maria Pia.
Aparentemente, o que se vai garantir é a construção de um hospital pediátrico junto à
Maternidade de Júlio Dinis.
Por causa de todas as promessas cumpridas e falhadas ao longo das mais de duas
décadas de espera pela construção do Centro Materno-Infantil do Norte, há muitos
responsáveis relacionados com este projecto que preferem "esperar para ver".
Fernando Pereira, da Comissão Médica do Maria Pia, explica a prudência:
"Esperamos, de facto, que isto ande mesmo para a frente. Esperamos que não seja
mais uma forma de iludir as pessoas". 
RECOMENDADOS
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Os comentários a este artigo estão fechados. Saiba porquê.
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Fernanda Águas apelou para que não se deixe morrer o património
e o legado “material e moral” deixado por Bissaya Barreto, depois
da fusão
Fernanda Águas apelou a entidades e população da cidade para que «pensem no
futuro» e «não deixem cair» o edifício da Maternidade Bissaya Barreto (MBB), depois de
concretizada a fusão com a Maternidade Dr. Daniel de Matos e a transferência para o
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  Presidente do centro
hospitalar do Porto diz que
abertura de centro materno
tem três fases
  Mudança de equipamento
para Centro Materno Infantil
do Norte arranca na sexta
Centro Materno-infantil inaugurado 30 anos depois pelo
“governo que o quis sabotar”
PEDRO SALES DIAS 06/05/2014 - 23:46
Unidade vai ter 45 valências e terá capacidade para 4500 partos por ano. Esta foi, porém, a inauguração da
primeira fase. Falta ainda iniciar as obras de reabilitação do antigo edifício da maternidade e a construção do
parque de estacionamento de 314 lugares.
O Centro Materno-Infantil (CMIN) foi esta terça-feira finalmente inaugurado após
uma espera de mais de 30 anos, desde que foi inicialmente idealizado. “É uma ironia
ter sido inaugurado pelo Governo que o quis sabotar e que tanto fez para impedir a
sua construção tentando sempre protelar. Agora deu jeito, compreendo, para cumprir
calendário eleitoral”, disse ao PÚBLICO o vereador da Habitação e Acção Social na
Câmara do Porto e ex-secretário de Estado da Saúde, Manuel Pizarro.
Também o presidente do conselho de administração do Centro Hospitalar do Porto
(CHP), Sollari Allegro, lamentou as dificuldades vividas até à abertura do CMIN. “Até
aqui o caminho não foi fácil e foi posto em causa por pequenos poderes. Houve
boatos e maledicências vindos de outras unidades que se sentiram ameaçadas”,
referiu o médico na abertura da unidade, junto à Maternidade Júlio Dinis, numa
cerimónia que contou com a presença do primeiro-ministro, Pedro Passos Coelho, do
ministro da Saúde, Paulo Macedo, e do presidente da Câmara do Porto, Rui Moreira.
Os governantes foram apupados à entrada por cerca de 30 manifestantes que, com
cartazes, pediram a demissão do Governo. Aliás, perto da maternidade mantém-se
um cartaz do PS onde se lê: “CMIN: este Governo não queria, mas o Porto venceu!”.
Manuel Pizarro, que também esteve presente e que enquanto governante
desbloqueou a construção da obra que custou mais de 50 milhões de euros, diz que
foi, apesar das criticas, um “dia de festa para todos os portuenses”. Esta foi, porém,
apenas a inauguração da primeira fase do complexo e de um edifício ainda quase sem
equipamento. “O material necessário para encher os espaços está na maternidade. Ao
contrário do que se costuma fazer neste país, vamos aproveitar tudo”, esclareceu o
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presidente do conselhod e administração do CHP.
Sollari Allegro já havia explicado que a abertura do CMIN, programado desde 1991
como parte do CHP, “sempre esteve prevista em três fases”. Até ao final de Maio será
transferido o equipamento que está ainda na maternidade e só em Julho estará em
funcionamento o internamento da pediatria. O serviço de consultas, contudo, já está
a funcionar. Até ao final deste mês abrem o primeiro bloco de partos, o serviço de
neonatologia e os internamentos de ginecologia e de obstetrícia. Estes serviços ainda
estão a funcionar na Maternidade Júlio Dinis.
O CMIN receberá o nome de Albino Aroso, como forma de homenagear o médico,
que faleceu recentemente, pelos serviços que prestou ao país em matéria de
 promoção do planeamento familiar e da saúde materna e infantil.
A conclusão do conjunto da obra estava prevista para Setembro de 2013, mas a
inauguração desta terça-feira ocorreu sem que tivessem  sido iniciada a reabilitação
do antigo edifício da maternidade e a construção do parque de estacionamento de 314
lugares. O também líder da concelhia do PS/Porto, Manuel Pizarro, não compreende
“como é tão difícil conseguir impulsionar a construção de um parque de
estacionamento com tantos lugares e que se prevê ser um bom negócio”. Pizarro
criticou ainda que, durante três anos, “o Governo não tenha transferido um cêntimo
para o CHP, causando graves dificuldades na gestão financeira da unidade”.
“Nenhum governo faz de supetão uma obra”
Já o primeiro-ministro, Pedro Passos Coelho, desdramatizou o atraso na construção
e considerou que o CMIN é um “projecto ambicioso idealizado há mais de 30 anos e
que só agora teve condições para  emergir”. Passos afirmou que houve governos que
“tomaram decisões” e outros que foram “sonhando e executando o projecto ao longo
dos anos”. Aliás, o primeiro-ministro referiu que “nenhum Governo faz de supetão”
uma obra deste tipo. 
O ministro da Saúde, por seu lado, não comentou as críticas durante o seu discurso.
Paulo Macedo fez antes questão de sublinhar que o CMIN terá capacidade para 4500
partos por ano e que na área da saúde “a região norte não é prejudicada face ao sul”,
havendo “bons indicadores sobre isso”.  “[Recentemente] abrimos até o centro de
reabilitação do Norte”, observou.
O ministro salientou ainda que é no Norte que se localiza o “maior número de
unidades de saúde familiar e de unidades de continuados” e que o CMIN concentrará
o único banco de gâmetas do país. Paulo Macedo considerou, porém, que o CMIN,
que vai contar com 45 valências de atendimento direccionadas para a mulher e para a
criança, é um “mau exemplo de planeamento".
RECOMENDADOS
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A Maternidade Bissaya Barreto (MBB) completou 50 anos de existência.
Em entrevista, a Dr.ª Fernanda Águas, diretora do Departamento da Saúde
da Mulher do Centro Hospitalar de Coimbra (CHC), e o Dr. João Tomé
Fèteira, administrador hospitalar, falam sobre o passado, o presente e o
futuro desta instituição que, ao longo dos anos, já viu nascer milhares de
bebés.
 
Para contar a história da MBB, uma das obras do Professor Bissaya Barreto, docente da Faculdade de Medicina
de Coimbra, é necessário recuar aos anos 30, época em que foi criada a "Maternidade do Ninho", que se
destinava a acolher mulheres grávidas tuberculosas. Após o nascimento, a Dr.ª Fernanda Águas relata que os
bebés eram acolhidos no "Ninho dos Pequeninos", de modo a protegê-los do contágio.
Em 1946, a Maternidade tornou-se a Delegação do Centro do Instituto Maternal, cuja sede em Lisboa era a
Maternidade Dr. Alfredo da Costa. Na altura, recorda a responsável, "a missão era prestar assistência à criança
em todas as fases do seu desenvolvimento até à idade escolar". Foi aí que surgiu o conceito de "cuidados
perinatais".
O Professor Bissaya Barreto, que dedicou grande parte da sua vida à promoção da saúde da mulher e da
criança, foi nomeado diretor da Maternidade. As atuais instalações, localizadas na Rua Augusta, foram
inauguradas a 28 de abril de 1963. Em 1971, a Maternidade passou a integrar o Centro Hospitalar de Coimbra
(CHC).
A herança deixada pelo Professor Bissaya Barreto está bem presente quer seja através das pinturas nas salas
de espera, das fábulas retratadas nos corredores, ou dos jardins aromatizados pelas flores.
 
O presente
Segundo a Dr.ª Fernanda Águas, a MBB presta um apoio diferenciado, proporcionando assistência materna e
perinatal, com o objetivo de responder à maioria das situações patológicas da grávida, do feto e do recém-
nascido.
Aqui funcionam os serviços de Ginecologia, Obstetrícia e Neonatologia, integrados no Departamento da Saúde
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da Mulher. O Departamento conta com o apoio de um grupo de médicos do Serviço de Anestesiologia do CHC,
exclusivamente dedicados à mulher, nas vertentes obstétrica e ginecológica.
O Serviço de Ginecologia presta cuidados diferenciados na área médica e cirúrgica, encontrando-se organizado
em cinco setores: Ginecologia Geral, Ginecologia Oncológica, Ginecologia Urológica, Ginecologia Endócrina e
Medicina da Reprodução. Em 2010, passou a ter também um Centro de Procriação Medicamente Assistida.
Por seu lado, o Serviço de Obstetrícia executa cuidados na área da Obstetrícia Geral e em todas as áreas de
patologia obstétrica, nomeadamente a diabetes e outras endocrinopatias, a doença hipertensiva, baixo peso,
diagnóstico pré-natal e risco psicossocial. Integrado no mesmo Serviço, e criado em 1991, o Centro de
Diagnóstico Pré-Natal (CDPN) é, desde 2006, o único centro oficialmente reconhecido da Região Centro.
A Dr.ª Fernanda Águas destaca, ainda, a Unidade de Intervenção Precoce (UIP), criada em 1992 para a
vigilância pré-concecional, pré-natal e pós-natal de casais pertencentes a grupos de risco.
O Serviço de Neonatologia foi distinguido, em 2007, pela UNICEF como "Hospital Amigo dos Bebés", devido ao
empenho na promoção do aleitamento materno. De sublinhar, ainda, o facto de ter sido pioneiro no registo das
crianças sem recurso a conservatórias exteriores.
"A MBB tem privilegiado, ao longo da sua história, a formação de novos especialistas na área da Ginecologia e
Obstetrícia, colaborando ainda na formação complementar em Pediatria, Anestesiologia e Medicina Geral e
Familiar", menciona a diretora do Departamento.




A recente criação do Centro Hospitalar e Universitário de Coimbra (CHUC) levou à fusão dos Hospitais da
Universidade de Coimbra (HUC), do Centro Hospitalar (que integrava a MBB) e do Centro Hospitalar e
Psiquiátrico de Coimbra. As maternidades Daniel de Matos e Bissaya Barreto serão fundidas num único edifício
(bloco central dos HUC).
Apesar do carinho pelas atuais instalações, sentido por todos que trabalham na Maternidade, a Dr.ª Fernanda
Águas considera que a transferência para um hospital geral de adultos será benéfica, pois possibilitará uma
maior rapidez de articulação e de resposta nas tarefas de elevada diferenciação que são exigidas diariamente.
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Por outro lado, refere, "resolverá dificuldades sentidas em situações de urgência e de emergência, assim como
necessidades de apoio laboratorial e de cuidados intensivos, perante complicações imprevisíveis".
A Maternidade mantém alguma da sua beleza original, contudo, é visível a degradação e precariedade das
instalações. Apesar de inovadoras e de referência a nível europeu aquando da sua criação, com o passar dos
anos, tornaram-se desadequadas para prestar um número maior de atividades.
Segundo o administrador hospitalar Dr. João Tomé Fèteira, "os constrangimentos orçamentais ao longo dos
vários anos foram impossibilitando a realização das necessárias obras de melhoramento e conservação".
Igualmente se verifica a dificuldade resultante da não substituição dos elementos que, entretanto, vão saindo. O
responsável refere, contudo, a "iminente fusão das duas maternidades para o edifício dos HUC".
O Dr. João Tomé Fèteira faz questão de sublinhar que as diversas carências têm, no entanto, sido superadas
pelo empenho e interesse dos profissionais da MBB, que conseguem inovar e evoluir mesmo com os
constrangimentos causados pelas instalações antigas e pela falta de investimento.
Para o futuro, o administrador hospitalar refere que o objetivo é manter a excelência dos cuidados maternos e
perinatais, que dignificam o legado deixado pelo Professor Bissaya Barreto, e esperar que a situação da fusão
das maternidades se resolva brevemente.
 
Comemoração do 50.ª aniversário da MBB
Os 50 anos da MBB foram assinalados com uma cerimónia oficial no dia 28 de abril. Vão também ser
organizadas jornadas, que decorrerão a 15 de junho, no Auditório da Fundação Bissaya Barreto, onde vão estar
em destaque alguns dos marcos da história da Maternidade. No âmbito da mesma comemoração, terá lugar uma
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Tribunal trava fecho da Maternidade Alfredo da Costa
ANDREA CUNHA FREITAS 18/07/2013 - 17:07 (actualizado às 18:40)
Sentença obriga Ministério da Saúde a manter maternidade aberta e a repor serviços entretanto transferidos para a
Estefânia.
O Tribunal Administrativo de Círculo de Lisboa aceitou nesta quinta-feira a
providência cautelar interposta por um grupo de cidadãos que contestam o fecho da
Maternidade Alfredo da Costa (MAC), impedindo desta forma o encerramento da
unidade que tinha já sido decidido pelo Ministério da Saúde.
A acção popular foi apresentada por três dezenas de cidadãos, entre responsáveis da
MAC, o antigo ministro da Saúde António Correia de Campos e o bastonário da
Ordem dos Médicos, José Manuel Silva, todos representados no processo pelo
advogado Ricardo Sá Fernandes.
"São boas notícias", disse o advogado ao PÚBLICO, confirmando que com esta decisão
"não podem fechar a MAC". "Não a podem fechar pelo menos até que se criem
condições que repitam o que ali existe. Não estamos agarrados ao edifício", adiantou.
A decisão judicial surge numa altura em que parte dos serviços da maternidade
estavam já a ser transferidos para o Hospital Dona Estefânia, também em Lisboa,
dando seguimento ao plano de transferência delineado pelo Centro Hospitalar de
Lisboa Central (CHLC), a que a MAC pertence.
Porém, na sentença hoje conhecida o tribunal ordena a manutenção de todos os
serviços existentes na MAC (nomeadamente número de camas e blocos operatórios) e
proíbe o funcionamento dos serviços (quatro blocos operatórios e unidade de
cuidados intensivos neonatal) entretanto deslocados para a Estefânia. O tribunal
determina ainda a "reposição imediata de funcionamento de todos os serviços — sem
qualquer excepção — da MAC, mediante realização de todas as operações necessárias,
para o que se fixa um prazo de 15 dias, cujo incumprimento deve ficar sujeito a
aplicação de sanção compulsória".
O ministério quer transferir os serviços da MAC para o Hospital Dona Estefânia NUNO FERREIRA SANTOS
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Ministério da Saúde recorre
Em comunicado, o Ministério da Saúde (MS) já reagiu à decisão proferida pelo
Tribunal Administrativo de Lisboa, referindo que "o MS e o CHLC respeitam e
acatam a sentença nos precisos termos em que foi proferida, nomeadamente os actos
sugeridos pela mesma, apesar de não concordarem com os seus fundamentos".
"Sendo a decisão susceptível de recurso, o MS e o CHLC irão recorrer da mesma para
o Tribunal Central Administrativo do Sul, demonstrando que a decisão de
encerramento das actuais instalações da Maternidade Alfredo da Costa foi ponderada
e devidamente fundamentada do ponto de vista técnico, clínico, humano e também
financeiro, perante a necessidade de garantir a melhor gestão dos recursos
disponíveis e a sustentabilidade do Serviço Nacional de Saúde, em particular na área
da Grande Lisboa e nos cuidados materno-infantis", refere ainda a nota de imprensa
divulgada esta tarde pela tutela.
Em declarações ao PÚBLICO, Correia de Campos considerou que “o tribunal acabou
por fazer aquilo que o poder executivo devia ter feito, que era simplesmente um
prudente julgamento nesta matéria”. Insistindo que o encerramento da MAC só
poderia ser desencadeado quando fosse possível integrar esta unidade no futuro
Hospital de Todos-os-Santos, a construir na zona oriental de Lisboa, o antigo
ministro da Saúde volta a criticar o “desmantelamento da maternidade, distribuindo-
a por vários sítios dispersos e por salas mal compostas e sem o brilho que merece”.
“Encerrei cerca de dezena e meia de maternidades por razões de falta de qualidade e
são essas mesmas razões que me levam a defender a manutenção da MAC”, disse
ainda, lamentando que o Ministério da Saúde se tenha “metido nesta aventura que só
o desprestigia”.
“Se estou satisfeito com a decisão, estou também triste por ver o ministério que já
representei embrulhado numa querela mesquinha, numa birra, num braço-de-ferro
personalizado, numa disputa de carácter pessoal. É ridículo. O tribunal repôs o bom
senso”, acrescentou.
Sobre o facto de o tribunal exigir a reposição do funcionamento de todos os serviços
da MAC no prazo de 15 dias, Correia de Campos considera que esta medida poderá
querer salvaguardar um eventual aproveitamento do Governo que, perante decisões
já tomadas sobre o processo, poderia “aproveitar um qualquer subterfúgio político e
tentar uma política de facto consumado”.
Também o bastonário da Ordem dos Médicos se congratulou com a decisão agora
conhecida e defendeu, em declarações à agência Lusa, que travar o fecho da maior
maternidade do país é uma oportunidade para uma “reflexão mais aprofundada”
sobre a instituição.
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Serviços do Santo António e da
maternidade Júlio Dinis
transferidos até 2010 para o
Hospital Militar
MARGARIDA GOMES 12/05/2007 - 00:00
a Os serviços de Obstetrícia, Ginecologia e de
Neonatologia do Hospital de Santo António e da
Maternidade Júlio Dinis vão ser transferidos
transitoriamente, a partir do próximo ano e até
meados de 2010, para as instalações do Hospital
Militar do Porto. 
Em cima da mesa estavam duas soluções: o Hospital
Militar do Porto e o Hospital da Prelada. Esta
segunda hipótese terá sido abandonada, entretanto,
uma vez que os responsáveis pela unidade militar
terão mostrado, de imediato, receptividade à
proposta.
O presidente do Conselho de administração do
Hospital de Santo António, Sollari Allegro,
confirmou estas informações e revelou que a
transferência dos seis serviços está orçada em um
milhão de euros, mas é bem provável que venha a
custar um pouco mais. "Tudo vai depender da área
que aqueles serviços vão ocupar", adianta Sollari
Allegro, notando que há um outro factor que pode
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fazer disparar os preços, relacionado com o facto de
o local estar desocupado, o que deixa em aberto a
necessidade de obras de adaptação de grande monta,
ou, eventualmente, demolições. 
Quando o futuro Centro Materno-Infantil ficar
concluído estes serviços serão transferidos para lá.
As previsões apontam para que aquele equipamento
da área materno neonatal, que será construído nos
terrenos da Maternidade Júlio Dinis, esteja a
funcionar em meados de 2010. Por causa da
construção do CMI, orçado em 37,3 milhões de
euros, a Maternidade sofrerá obras profundas que
não permitem o funcionamento dos serviços de
Obstetrícia, Ginecologia e de Neonatologia. No
futuro, tudo o que tem a ver com as consultas de
ambulatório passará a funcionar nas novas
instalações que serão criadas na área materno
neonatal. 
O internamento da obstetrícia será também
canalizado para a maternidade, enquanto o
internamento da pediatria ficará a funcionar no
Hospital de Santo António.
O CMI representa uma das apostas da administração
do Santo António e consta de um documento para os
próximos três anos e que foi já aprovado pela
Administração Regional de Saúde do Norte.
Margarida Gomes 
1 
O custo da transferência dos seis serviços para o
Hospital de Santo António está estimado em um
milhão de euros 
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ENCERRAMENTO DE UNIDADES AVANÇA EM 2013
Reforma da rede hospitalar só prevê fechos em Lisboa e
Coimbra
ALEXANDRA CAMPOS 14/11/2012 - 10:03
A medida mais complexa prevista no memorando de entendimento assinado com a
troika no sector da saúde — a reorganização hospitalar — tem sido sucessivamente
adiada, mas, no final deste mês, o Ministério da Saúde (MS) comprometeu-se a
apresentar um plano com a metodologia e calendarização da reforma.
O plano, porém, vai incidir “sobretudo na oferta de Lisboa e de Coimbra, com especial
destaque para o futuro Hospital de Lisboa Oriental”, esclarece o gabinete do ministro
da Saúde em resposta enviada ao PÚBLICO. E estará longe de ser aquilo que muitos
esperam: uma lista de hospitais ou de serviços a encerrar.
A reorganização “deverá ser feita faseadamente e com a tranquilidade desejada, para
não perturbar o normal funcionamento das unidades hospitalares nem a assistência a
doentes”, sublinha, em resposta escrita, o gabinete do ministro, sem adiantar mais
detalhes. Esta semana, o jornal i avançava que uma das propostas a apresentar à
troika passa pela fusão das duas maternidades de Coimbra, Bissaya Barreto e Daniel
de Matos, uma decisão já esperada.
Será, pois, um plano parcial desta reforma anunciada que já deu origem a vários
estudos e a muita controvérsia. A reorganização e racionalização da rede hospitalar
deverá, pelas contas da troika, permitir cortar pelos menos 5% dos custos
operacionais dos hospitais.
A este propósito, uma fonte do gabinete do MS faz questão de notar que várias
medidas já têm avançado ao longo deste ano e que a reorganização hospitalar não
passa apenas por encerramentos e concentrações. Em Lisboa, a urgência do Hospital
Curry Cabral fechou e já está decidido o encerramento da Maternidade Alfredo da
Costa (não no final deste ano, como se previa, mas no início de 2013), exemplifica.
Estas medidas eram propostas no primeiro estudo realizado sobre a matéria, o
relatório do grupo técnico para a reforma hospitalar, coordenado por José Mendes
Ribeiro, que recomendava também que se retomasse o projecto de construção do
Hospital Oriental de Lisboa em regime de parceria público-privada (PPP) — que
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substituirá o São José, Capuchos, Santa Marta, Curry Cabral, Estefânia e Maternidade
Alfredo da Costa. Ao contrário das outras PPP, esta vai avançar e já está prevista no
Orçamento do Estado para 2013.
Anteontem, o ministro disse que as condições desta PPP vão ser revistas. Mas a
construção deste hospital, que permitirá solucionar uma grande parte dos problemas
da rede hospitalar de Lisboa, só deverá estar concluída em 2016.
Estudos na gaveta
Pelo meio e, para já, sem consequências ficou a apresentação de dois estudos
sectoriais, um sobre a rede de serviços de urgência e outro, elaborado pela Entidade
Reguladora da Saúde, que incidiu sobre seis das 42 especialidades hospitalares. Os
dois estudos desencadearam polémica — o primeiro propunha o fecho de 12 urgências
e a desclassificação de uma série de outras; o segundo sugeria o encerramento de
serviços em 26 hospitais. Ambos foram desvalorizados pelo ministro da Saúde que,
em 25 de Maio, aprovou um despacho em que mandava avançar com algumas das
medidas propostas pelo grupo liderado por José Mendes Ribeiro.
Nessa altura, o ministério esclareceu que algumas mudanças “podem ocorrer de
forma gradual, por iniciativa dos centros hospitalares — como já aconteceu em
Coimbra, ou no Médio Tejo — ou das Administrações Regionais de Saúde”. Muito
cauteloso, o ministro já disse que este tipo de reorganização “é algo que demora duas
legislaturas [oito anos] a fazer”.
O processo tem sido coordenado a nível interno pelo vice-presidente da
Administração Central do Sistema de Saúde, Rui Ivo, que lidera uma equipa de
projecto nomeada logo em Fevereiro e que em Março entregou à tutela um
documento com a priorização das medidas. Em Maio foi aprovado na generalidade o
plano de implementação das medidas, algumas das quais já arrancaram e não têm
nada a ver com fechos de unidades, mas sim com questões laterais — o lançamento da
plataforma de dados de saúde, a prescrição electrónica, as facturas informativas que
começaram a ser dadas aos doentes nalguns hospitais, a monitorização dos
medicamentos e a optimização de pedidos de meios complementares de diagnóstico e
terapêutica, explica a fonte do gabinete do ministro.
A mesma fonte defende que já não há margem de manobra para fazer muito mais,
sobretudo numa altura de crise em que medidas deste tipo seriam mal recebidas.
Fechar serviços não é tarefa fácil, como se viu em 2008, quando o ex-ministro
socialista Correia de Campos abandonou o ministério depois de ter encerrado várias
urgências e blocos de partos.
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pronto até ao fim do ano
O projecto para a concentração das duas maternidades de Coimbra, bem como o de
“realojamento” do serviço de Psiquiatria dos Hospitais da Universidade de Coimbra
devem estar prontos até ao final deste ano, revelou ontem o presidente do Conselho de
Administração do CHUC, José Mar​tins Nunes.
«Estou convencido que até ao final do ano» estarão reunidas as condições «para lançar
o concurso», disse aos jornalistas, à margem da apresentação do novo Centro de





RUA DA SOFIA, 179
8H30 às 19H30
Tel. 239 825 461
239 825 462 / 239 833 090
Fax. 239 838 363
RUA ADRIANO LUCAS
8H30 ÀS 19H30
Tel. 239 499 901
Publicidade
Tel. 239 499 999
publicidade@diariocoimbra.pt
Assinaturas
Tel. 239 499 950
assinantes@diariocoimbra.pt
Redacção










Adriano Callé Lucas Há 84 anos a informar...
Quinta, Agosto 14, 2014 - 04:35













Edição de: Sexta, Setembro 21, 2012




Câmara de Coimbra deu 50 mil euros para obras
em equipamento social na Maternidade Bissaya Barreto
Através do contrato-programa de desenvolvimento social assinado ontem, com a
Associação Nacional de Intervenção Precoce (ANIP), entidade responsável, desde 2010,
pela creche e jardim-de-infância da Maternidade Bissaya Barreto, que «antigamente só
servia os hospitais», a Câmara de Coimbra apoiou, com 50 mil euros, a
remodelação/reestruturação do equipamento social onde a ANIP desenvolve as
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Ninho dos Pequenitos com futuro em
interrogação
Responsáveis da instituição não têm qualquer informação formal
sobre o que acontecerá ao edifício após fusão das maternidades
O futuro do Ninho dos Pequenitos é «uma interrogação» e os seus responsáveis estão
preocupados com o que acontecerá depois de concretizada a fusão física das
maternidades e transferência para o edifício dos Hospitais da Universidade de Coimbra
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Cidade chamada a pensar futuro do
edifício da MBB
Fernanda Águas apelou para que não se deixe morrer o património
e o legado “material e moral” deixado por Bissaya Barreto, depois
da fusão
Fernanda Águas apelou a entidades e população da cidade para que «pensem no
futuro» e «não deixem cair» o edifício da Maternidade Bissaya Barreto (MBB), depois de
concretizada a fusão com a Maternidade Dr. Daniel de Matos e a transferência para o
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PAULO MACEDO DIZ QUE REFORMA HOSPITALAR “NÃO É SINÓNIMO DE FECHOS”
Ministro garante que Maternidade Alfredo da Costa
encerra nesta legislatura
LUSA 09/04/2012 - 14:32
O ministro da Saúde garantiu hoje que a reforma hospitalar “não é sinónimo de
fechos”, mas adiantou que o encerramento da Maternidade Alfredo da Costa (MAC),
em Lisboa, acontecerá “de certeza” nesta legislatura, que termina em 2015.
Paulo Macedo falava aos jornalistas após a cerimónia comemorativa do Dia Mundial
da Saúde, garantindo: “Não temos nenhuma ansia de fecho”. Sobre a reorganização
hospitalar que está para breve, o ministro limitou-se a explicar que este tipo de
reformas “é algo que demora duas legislaturas a fazer”. “Vamos pô-la [a reforma
hospitalar] em prática, mas só depois de ter suporte técnico e de saber como
avançamos”, adiantou.
Para já, o ministro disse apenas que “a reforma hospitalar não é sinónimo de fechos”,
embora tenha revelado que esta “terá seguramente encerramentos por via de
concentrações e da melhoria de qualidade que isso representa”. “Não temos nenhuma
obsessão com isso”, frisou.
Questionado sobre o encerramento da Maternidade Alfredo da Costa, Paulo Macedo
sublinhou que a sua equipa não tem “qualquer intenção de desmembrar as equipas”.
“Temos claramente uma intenção de, ao mesmo tempo que preservamos o ‘know-
how’ dessas equipas, potenciar as capacidades de outros centros hospitalares, como o
Hospital São Francisco Xavier, que está a funcionar a menos de 50 por cento, e onde
foram investidas dezenas de milhões de euros em capacidade que não está a ser
utilizada”, disse.
Paulo Macedo disse que “a mesma coisa se passa no Hospital de Santa Maria que,
com a transferência de partos [para o Hospital de Loures] perderá um conjunto de
partos e não faz sentido um hospital com todas as suas funcionalidades não ter uma
maternidade e um número de partos significativos”.
Paulo Macedo diz que quer garantir a preservação dos centros de excelência da MAC HELDER OLINO
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Serviços prisionais confirmam ao




mais interesse que os públicos nos
novos cursos de dois anos
     
Para Paulo Macedo, as preocupações do Executivo não passam pela “questão do
edifício”, mas sim pela preservação dos centros de excelência da MAC, como de outras
unidades em Lisboa e em outras partes do país.
O ministro escusou-se a adiantar “uma data mágica” para os encerramentos,
afirmando apenas que esta será, “de certeza” nesta legislatura.
Sobre o tema do Dia Mundial da Saúde - Envelhecimento activo: uma oportunidade
para dar mais vida aos anos - Paulo Macedo disse que tem havido uma adaptação das
respostas em termos clínicos e das próprias estruturas. “A sociedade tem vindo a








Esta contestação está inquinada pelos supostos direitos dos que ali trabalham querendo confundir a opinião publica fazendo-
nos acreditar que o melhor é manter a MAC aberta!! Interessava, isso sim que existisse antes de mais um debate que nos
esclarecesse p.e. se é melhor para a população ter uma unidade especializada em saude materno infantil ou ter esta valência
junto de unidades polivalentes com as vantagens de segurança em saude daí inerentes?! Tenho duvidas relativamente à
decisão correcta, mas de uma coisa tenho a certeza...é que com MAC ou sem MAC a população que neste momento está
afetada por esta decisão está infinitamente mais bem servida do que milhares de portugueses espalhados por esse pais fora
que nem uma parteira têm para os assistir.
10/04/2012 20:42
Anónimo
Acho mal fecharem a MAC. Eu nasci lá, sabem?, e nasci tão, tão bem. Ai que saudades que eu tenho do dia em que nasci...
Sou tão lindo que, se não tivesse nascido lá na MAC, não teria esta sorte. Por favor, senhores governantes, não fechem a
MAC e não sujeitem as futuras mãezinhas a terem o seu querido filho num outro hospital qualquer, sob o risco de os bebés
nascerem enfezadinhos, tortos ou, muito pior, pode ser que até morram logo, coitadinhos.
Anónimo
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Ministério recorre de suspensão do encerramento da
Maternidade Alfredo da Costa
LUSA 02/08/2013 - 19:29
O Ministério da Saúde recorreu nesta sexta-feira da decisão judicial de suspensão do
encerramento da Maternidade Alfredo da Costa, após providência cautelar intentada
por um conjunto de cidadãos no âmbito de acção popular.
Em comunicado, o Ministério da Saúde e o Centro Hospitalar Lisboa Central (CHLC)
referem que "constituem fundamentos do recurso várias nulidades assacadas à
decisão judicial por violação de normas processuais".
Entende a tutela que "foi dada como provada matéria que não foi objecto de prova e
considerados como não provados factos inteiramente demonstrados em tribunal".
"Por esta razão, foi interposto recurso quanto à matéria de facto. Constitui ainda
fundamento do recurso a alegação de que não estão preenchidos os requisitos para a
concessão da providência, em especial por não haver qualquer ilegalidade na actuação
do ministério ou do CHLC e não se verificar qualquer perigo para a saúde pública",
refere-se no documento.
O Ministério da Saúde sublinhou ainda que apresentou "impugnação da sentença na
parte em que fixa uma multa para o não cumprimento da mesma, por falta de
fundamento para esta decisão".
Quanto às condições de funcionamento dos blocos operatórios do Hospital D.
Estefânia, o CHLC apresentou "um requerimento específico, visando a anulação das
medidas decretadas com fundamento em alterações das circunstâncias".
A sentença do Tribunal Administrativo de Lisboa reporta-se a 18 deste mês, dando ao
Ministério da Saúde um prazo de 15 dias para realizar as operações necessárias à
reposição imediata de todos os serviços da Maternidade Alfredo da Costa, proibindo
quaisquer actos relacionados com o encerramento da unidade.
O encerramento da MAC tem motivado vários protestos MIGUEL MANSO
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A decisão determinava ainda a “abstenção da prática de actos administrativos do
Ministério da Saúde, deliberações do Conselho de Administração do CHLC, de todos e
quaisquer actos e/ou operações que importem o encerramento da MAC”.
O Tribunal Administrativo determinava ainda a manutenção em funcionamento de
todos os serviços e valências da maior maternidade do país e fixava que o
encerramento da MAC tem de ser inserido num “programa de gestão previsional”.
Este programa tem como finalidade estabelecer o calendário, o faseamento e o
conteúdo do processo de transição, que deve prever o destino dos profissionais de
saúde e dos restantes trabalhadores, bem como das consultas e dos equipamentos.
A decisão do Tribunal Administrativo de Lisboa respondeu a uma providência








Em benefício da população eu sou a favor da manutenção da Maternidade Alfredo da Costa.
03/08/2013 16:11
James
Caro(a) senhor(a), esse "benefício" não é real, antes pelo contrário. Aquele edifício não tem as condições
necessárias. Só isso já chega. Acrescem os custos para manter o funcionamento de uma infraestrutura que
foi muito importante ....mas já não é, naquele sítio. A não se fazer a mudança, isso custará muitos euros ao
Estado (que é como quem diz: aos bolsos dos contribuintes...)
Anónimo
Essa malta não quer, que haja melhores condições, mais rentabilidade do pessoal, .... , em suma menos custos. No entanto,
também não querem que lhes aumentem os impostos. Querem que o dinheiro venha das nuvens. Que tristeza de gente ! ! !
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Saúde
Paulo Macedo
Ministério invoca 116 razões para fechar Maternidade
Alfredo da Costa
PÚBLICO 07/09/2013 - 17:13
Necessidade de transferir os recém-nascidos para a Estefânia em algumas cirurgias é um dos principais argumentos
do recurso onde o ministério de Paulo Macedo critica a juíza.
Foram 116 os argumentos invocados pelo Ministério da Saúde no recurso que
interpôs no Tribunal Administrativo de Lisboa para defender a sua posição de que a
Maternidade Alfredo da Costa (MAC) deve mesmo ser fechada. A necessidade de
transferir os recém-nascidos para a Estefânia em algumas cirurgias é um dos
principais argumentos da tutela de Paulo Mecedo.
O recurso que foi entregue há um mês
(http://www.publico.pt/sociedade/noticia/ministerio-recorre-de-suspensao-do-
encerramento-da-maternidade-alfredo-da-costa-1602088), e a que o semanário
Expresso agora teve acesso, insiste que a maternidade não serve e sublinha que a juíza
responsável pelo caso “fez tábua rasa” dos testemunhos ouvidos ao longo do processo.
O documento foi redigido depois de a 18 de Julho o tribunal ter feito saber que
aceitava a providência cautelar interposta por um grupo de cidadãos para impedir o
fecho da unidade de saúde.
De acordo com o Expresso, o longo recurso refere que os blocos de ginecologia e de
obstetrícia do Hospital Dona Estefânia são seguros, contrariando a decisão da juíza
que invocou perigo para a saúde pública. Para este ponto em concreto o Ministério da
Saúde socorreu-se de novo relatório da Inspecção-Geral das Actividades em Saúde
que ainda conseguiu introduzir no recurso.
Aliás, segundo argumenta a equipa de Paulo Macedo, apenas a concentração dos
serviços no Hospital Dona Estefânia permitirá dar uma resposta global às mães e às
crianças em termos de “qualidade dos cuidados perinatais e pediátricos”,
acrescentando que a MAC tem falhar inultrapassáveis. “Ficou provado que na MAC
não existe um serviço de cirurgia para recém-nascidos prematuros e sempre que é
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necessário efectuar uma intervenção cirúrgica têm de ser transportados e transferidos
para o Hospital da Estefânia, com todos os riscos que acarretam em bebés acabados
de nascer”, cita o semanário.
Críticas à magistrada
No recurso há também críticas específicas à magistrada que conduziu o caso,
lamentando-se que tenha feito “tábua rasa, como se a protecção da saúde pública se
cingisse à MAC e ao Hospital da Estefânia, considerando apenas que a MAC não cabe
na Estefânia e que a mudança de serviços e de equipas é um problema de saúde
pública”. E insinua-se mesmo que retirou dos testemunhos coisas que não foram
ditas.
Porém, o recurso já não foi a tempo de eventualmente incluir o inquérito que a
Entidade Reguladora da Saúde está a ainda conduzir na MAC depois de alguns casos
de complicações com mães e bebés que vieram a público. O caso mais polémico
aconteceu no início de agosto quando uma grávida de gémeos, ainda com menos de
cinco meses de gestação, perdeu os bebés e acabou também por morrer. Semanas
depois uma grávida de sete meses, que também acabou por perder o bebé acabou por
ser transferida para o Hospital de Santa Maria, em Lisboa. O Correio da Manhã
chegou a referir a morte de mais dois gémeos mas até agora não se sabe o que está a
ser visado na investigação da Entidade Reguladora da Saúde.
No dia 18 de Julho, quando foi tornada pública a sentença que impedia o
encerramento da MAC, um dos argumentos da juíza era que fechar a instituição era
uma “afronta directa e injustificável do bem jurídico ‘saúde pública’”.
Recurso não suspende decisão
A sentença do Tribunal Administrativo de Círculo de Lisboa
(http://www.publico.pt/portugal/jornal/tribunal-conclui-que-fechar-a-mac-e-
afronta-injustificavel-a-saude-publica-26845268) obriga o ministério e o Centro
Hospitalar de Lisboa Central (CHLC), que integra a maternidade, a abster-se de
“quaisquer actos que visem o encerramento da MAC, a não ser por via da sua
integração no anunciado Hospital de Lisboa Oriental”, a construir até 2016 na zona
oriental de Lisboa. Logo na altura o Ministério da Saúde anunciou que iria recorrer
da sentença, apesar de este acto não ter qualquer efeito suspensivo da decisão.
A acção popular foi apresentada por três dezenas de cidadãos, entre responsáveis da
MAC, o antigo ministro da Saúde António Correia de Campos e o bastonário da
Ordem dos Médicos, José Manuel Silva, todos representados no processo pelo
advogado Ricardo Sá Fernandes.
A decisão judicial surgiu numa altura em que parte dos serviços da maternidade
estavam já a ser transferidos para o Hospital Dona Estefânia. Porém, a sentença é
clara ao ordenar a manutenção de todos os serviços existentes na MAC
(nomeadamente, o número de camas e blocos operatórios) e ao proibir o
funcionamento dos serviços (quatro blocos operatórios e unidade de cuidados
intensivos neonatal) que, entretanto, foram deslocados para o Dona Estefânia.
Para justificar a decisão de transferir os serviços da MAC para vários hospitais, como
o Dona Estefânia e o São Francisco Xavier, a tutela alegou que nas unidades de saúde
da Grande Lisboa há uma capacidade instalada para 28 mil partos, e que no ano
passado apenas foram feitos 15 mil - dos quais cerca de 4500 na MAC.
RECOMENDADOS
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Maternidade Alfredo da Costa aberta até decisão de
recursos no Tribunal Central Administrativo do Sul
LUSA 10/03/2014 - 20:03
A 18 de Julho de 2013, o Tribunal Administrativo de Lisboa aceitou a providência cautelar interposta por um grupo
de cidadãos contra a decisão de encerrar a maternidade.
O Ministério da Saúde informou nesta segunda-feira que a Maternidade Alfredo da
Costa vai manter-se aberta até os recursos estarem decididos e esclareceu que a
subida destes ao Tribunal Central Administrativo do Sul não significa que foram
rejeitados.
Numa nota enviada à agência Lusa, o Ministério da Saúde (MS) explicou que os
recursos apresentados “há sete meses” pelo MS e pelo Centro Hospitalar de Lisboa
Central – a que pertence a Maternidade Alfredo da Costa (MAC) – contra a decisão do
tribunal de manter esta unidade de saúde aberta “subiram agora para o Tribunal
Central Administrativo Sul”.
“Enquanto se procede à reavaliação do processo (recurso), a MAC vai manter-se
aberta”, garantiu o ministério de Paulo Macedo.
O MS aproveitou para congratular-se com “o facto de, finalmente, os recursos da
decisão da primeira instância, apresentados pelo Ministério e pelo Centro Hospitalar
de Lisboa Central (CHLC) há sete meses (Agosto), poderem ser agora apreciados pelo
Tribunal Central Administrativo Sul”.
Na mesma nota, revelou que “um requerimento apresentado para reabrir quatro
blocos operatórios do [Hospital] Dona Estefânia foi rejeitado pelo mesmo Tribunal
Administrativo Central de Lisboa, apesar de pareceres em sentido inverso da
Entidade Reguladora da Saúde (ERS),da Inspecção Geral das Actividades em Saúde
(IGAS) e Direcção Geral da Saúde (DGS)”.
O Ministério da Saúde lamenta ainda a decisão do Tribunal Administrativo do Círculo
de Lisboa "de manter encerrados quatro blocos operatórios do Hospital Dona
Estefânia, com todo o prejuízo que isso representa para a prestação de cuidados de
“Enquanto se procede à reavaliação do processo (recurso), a MAC vai manter-se aberta”, garantiu o ministério ANTÓNIO BORGES
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saúde".
No dia 18 de Julho de 2013, o Tribunal Administrativo de Lisboa aceitou a
providência cautelar interposta por um grupo de cidadãos contra a decisão de
encerrar a Maternidade Alfredo da Costa.
Na altura, o tribunal determinou a manutenção em funcionamento de todos os
serviços e valências da maior maternidade do país.
No mesmo dia, o Ministério da Saúde anunciou que ia recorrer da decisão para o
Tribunal Central Administrativo Sul, alegando que "a decisão de encerramento das
atuais instalações da Maternidade Alfredo da Costa foi ponderada e devidamente
fundamentada, tanto do ponto de vista técnico, clínico, humano e também financeiro”.
RECOMENDADOS
ÚLTIMAS
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Patrocínio
Maternidade Alfredo da Costa encerra até ao final do ano
A Maternidade Alfredo da Costa, em Lisboa, vai fechar até
ao final desde ano e as equipas médicas vão ser
transferidas para o Hospital D. Estefânia, informou esta quinta-feira a administração do Centro Hospitalar de
Lisboa Central.
Em comunicado hoje emitido, o conselho de administração do CHLC justifica a decisão do encerramento da
Maternidade Alfredo da Costa, "que se pretende que ocorra até ao final do corrente ano", com a existência de
três novas unidades hospitalares na região de Lisboa (Cascais, Loures e Vila Franca de Xira), as quais "vieram
reter um elevado movimento assistencial realizado até então em Lisboa, nomeadamente, na MAC".
Fontes clínicas disseram à agência Lusa que houve hoje uma reunião entre a presidente do conselho de
administração do CHLC, Teresa Sustelo, e os diretores dos serviços médicos e dos enfermeiros.
Na reunião foi comunicado que a MAC encerra até ao final de dezembro e que as equipas vão ser transferidas
para o Hospital Dona Estefânia, uma decisão sem retorno e que é apoiada pelo Ministério da Saúde, de acordo
com as mesmas fontes.
Na nota hoje emitida, o conselho de administração do CHLC garante, "com segurança, que é possível obter
ganhos de eficiência e eficácia, reduzindo custos totais, através da centralização, fusão e extinção de
valências, serviços e hospitais".
"O encerramento da Maternidade Alfredo da Costa, que se pretende que ocorra até ao final do corrente ano,
passando a atividade assistencial para o Pólo do Hospital D. Estefânia, enquadra-se nesta política de
reorganização de sinergias dentro do CHLC", esclarece a administração.
O conselho de administração refere ainda "a necessidade absoluta de reduzir custos, evitando o mais possível
a existência de redundâncias", salvaguardando, no entanto, o acesso dos doentes a "cuidados de saúde de
qualidade"
publicado a 2012-06-14 às 21:10
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Patrocínio
Historiador diz que doações podem impedir alienação da Maternidade Alfredo da Costa
Um historiador afirmou, esta terça-feira, que as doações
que foram realizadas para a construção da Maternidade
Alfredo da Costa podem impedir que esta venha a ser alienada para outro fim.
Numa conferência de imprensa, o investigador e historiador José Quintanilha Mantas revelou alguns dos
resultados de uma investigação que o ocupou nos últimos cinco meses e que aponta para a alegada
impossibilidade de a Maternidade Alfredo da Costa (MAC) ser outra coisa além de uma maternidade.
Segundo disse, após a construção da MAC ter sido decidida para os terrenos atuais, que foram doados,
embora com vista à construção de um templo, existiram várias doações monetárias e de material.
Algumas destas doações, argumentou José Quintanilha Mantas, pressupõem que a sua utilização seja para a
maternidade, que veio a ter o nome do médico que mais defendeu uma unidade desta natureza: Alfredo da
Costa.
O historiador, que não apresentou documentos, mas garante que já consultou os registos de algumas
doações, e aguarda ainda outras, disse que já foram localizados herdeiros de alguns dos doadores.
"Pode haver reclamação do que foi doado", disse José Quintanilha Mantas, que aproveitou o evento para
defender os cerca de 700 postos de trabalho que "estão em risco", se o governo concretizar o anunciado
fecho da MAC até ao final do ano.
José Quintanilha Mantas lembrou que o valor patrimonial da MAC -- que tem um terreno de 6.500 metros
quadrados - é de 19 milhões de euros, a valores de 2008.
publicado a 2012-07-10 às 15:49
Para mais detalhes consulte:
http://www.jn.pt/PaginaInicial/Sociedade/Saude/Interior.aspx?content_id=2658228
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Grupo da reforma hospitalar quer fechar maternidades
em Coimbra e Beira Interior
JOÃO D"ESPINEY 01/12/2011 - 00:00
Operacionalização da concentração de serviços deverá estar "finalizada até ao final do
1.º trimestre de 2013", lê-se no relatório do grupo técnico, só ontem disponibilizado
na íntegra
O fecho de uma maternidade em Coimbra e, de uma ou duas, na Beira Interior; e a
integração das Unidades Locais de Saúde (hospitais e centros de saúde) da Guarda e
Castelo Branco no Centro Hospitalar da Cova da Beira, na Covilhã, são outras das
propostas que constam no relatório do grupo técnico da reforma hospitalar, que só
ontem foi divulgado na íntegra.Defendendo a necessidade de "repensar o desenho
actual da oferta no sector materno infantil", o grupo presidido por José Mendes
Ribeiro considera que "a situação existente em Coimbra com as Maternidades Daniel
de Matos e Bissaya Barreto merece ponderação e constitui um exemplo de
intervenção". "A situação existente na Beira Interior com três maternidades abertas e
com um total de partos anual na ordem dos 2.000 é um outro exemplo, que também
exige também uma profunda reflexão", lê-se no documento.
Os especialistas deste grupo defendem ainda a "constituição do Pólo de Saúde da
Beira Interior, como uma experiência piloto de alargamento do conceito de Unidade
Local de Saúde à plena articulação ou mesmo integração do Hospital da Cova da
Beira e da ULS da Guarda (e/ou de Castelo Branco) e também do Agrupamento de
Centros de Saúde da Cova da Beira".
A ideia é potenciar "a missão dos respectivos hospitais enquanto hospitais com
Ensino Universitário, dada a criação em finais de 1998 do Curso de Medicina da
Faculdade de Ciências da Saúde da Universidade da Beira Interior".
PRINCIPAIS MUDANÇAS SERÃO NOS HOSPITAIS DA BEIRA INTERIOR SÉRGIO AZENHA
1 / 2
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Tendo em conta esta última proposta e que as actuais maternidades da região da
Beira Interior estão na Covilhã, Castelo Branco e Guarda poderá concluir-se que só
deverá ficar a funcionar a da Covilhã.
3 centros cardiotorácicos
O grupo técnico propõe ainda a reavaliação no âmbito de cada região de saúde, dos
centros de referência necessários para responder às necessidades da população,
"respeitando a escala adequada ao treino de recursos qualificados mas também à
protecção dos respectivos investimentos". Mas defende desde já, no entanto, que "a
elevada diferenciação" dos centros de Cirurgia Cardiotorácica Pediátrica "não
justificará mais do que três centros no país".
Estas são, em síntese, as principais novidades de um relatório, que já está nas mãos
do ministro Paulo Macedo, mas cuja apresentação se centrou apenas na região de
Lisboa. Na altura, ficou a saber-se que o grupo defendia, numa primeira fase, a
integração, do hospital Curry Cabral e da Maternidade Alfredo da Costa no Centro
Hospitalar de Lisboa Central "liderado" pelo hospital de São José, e numa segunda
fase, a substituição deste Centro pelo novo Hospital de Lisboa Oriental.
No documento que agora foi disponibilizado na totalidade, o grupo técnico salienta
que "a operacionalização das decisões de redimensionamento da rede hospitalar deve
ser submetida à aprovação do Governo, em resultado do estudo a concluir pela
unidade dedicada que venha a ser criada na ACSS para a contratualização e
acompanhamento dos hospitais, depois de conhecidos os resultados do estudo da
Entidade Reguladora da Saúde e das conclusões da Comissão para as Urgências".
A racionalização da rede hospitalar e concentração de serviços hospitalares e de
urgência deverão permitir "reduções adicionais nos custos operacionais em, pelo
menos, 5 % em 2013", estima o grupo técnico, que propõe a elaboração de "um plano
de acção detalhado" a publicar em 30 de Novembro de 2012 e a "sua implementação
finalizada no primeiro trimestre de 2013".
O objectivo final é, tal como ficou estabelecido no memorando da troika, que os
custos operacionais dos hospitais, em termos globais, sejam reduzidos, em pelo
menos, 15% até 2013, face ao nível de custos de 2010.
No relatório integral o grupo sugere ainda a elaboração de relatórios periódicos
anuais, o primeiro a ser publicado até ao final de Março de 2012, "apresentando os
planos para a distribuição de recursos humanos no período até 2014". O relatório
deverá também especificar "os planos para transferir funcionários qualificados e
funcionários de apoio no âmbito do SNS".
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Hospitais
LOCAL PORTO
Erros de projecto custam sete milhões ao CMIN, que abre
até final de Março
PATRÍCIA CARVALHO 02/10/2013 - 00:00
A 1.ª fase do Centro Materno-Infantil do Norte deve ficar pronta até ao final do ano,
com alguns meses de atraso em relação ao previsto. Centro Hospitalar do Porto tem
três meses para transferir serviços
O novo edifício do Centro Materno-Infantil do Norte (CMIN) deve passar para as
mãos do Centro Hospitalar do Porto (CHP) até ao final do ano e começar a funcionar
no primeiro trimestre de 2014. O último atraso, de três meses, foi motivado por mais
um de vários "erros e omissões" do projecto, que terão agravado o custo da obra em
sete milhões de euros.
Numa visita à obra, ontem, dia em que o CHP comemorou seis anos, o presidente do
conselho de administração da estrutura que congrega o CMIN, o Hospital de Santo
António e o Hospital Joaquim Urbano, Sollari Allegro, explicou que "erros e
omissões" levaram a um atraso considerável e ao aumento dos custos do projecto,
que, de pouco mais de 42 milhões de euros, deverá chegar aos 50 milhões.
"Gastámos mais de sete milhões de euros em erros e omissões", explica. Um dos
primeiros problemas detectados foi a inexistência de uma estação de tratamento de
águas residuais. O último, e responsável pelo tal atraso de três meses, foi o suporte
das portas corta-fogo. "Tivemos de as retirar todas e reforçar a estrutura, porque não
Presidente do CHP também considera que o equipamento tem uma "dimensão desnecessária", dada a diminuição do número de partos
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tinha resistência para aguentar com o peso das portas", explica. Agora, com as obras
quase prontas, Allegro não quer pensar em mais derrapagens. "É um alívio, estava
farto de ouvir falar nesta obra. Já devia estar feita há muito tempo."
Por fora, o novo edifício do CMIN, que deverá concentrar o internamento, urgências
e todos os serviços de apoio aos cuidados de grávidas e crianças, até parece pronto,
mas por dentro ainda há muito a fazer. Subindo e descendo os cinco pisos da
estrutura, passa-se por paredes sem revestimento, com fios e condutas à mostra. A
zona envolvente é ainda um enorme lamaçal.
Nada que assuste o responsável do CHP. Agora, ultrapassado o último dos problemas
(como espera Allegro), a expectativa é que o novo edifício do CMIN esteja pronto em
Dezembro, permitindo ao CHP transferir para ali, no primeiro trimestre de 2014, os
serviços de Obstetrícia e Ginecologia (incluindo urgências), bem como o
internamento de Pediatria.
Pensado para receber 350 camas, o edifício deverá oferecer apenas "umas 185",
apesar de ficar apto a chegar à capacidade inicial, caso seja necessário. O que não
parece provável, já que o número de partos realizados no CHP baixou de 4100 para
"os cerca de dois mil anuais", afirma Sollari Allegro.
O equipamento que deverá encher os quartos duplos e individuais, as áreas técnicas e
as salas de parto e de diagnóstico já está comprado ou em vias de o ser, garante o
responsável. "Nos últimos tempos, comprei muito equipamento novo, a contar com o
CMIN, e não o vou deitar fora. Em Lisboa é que se compra tudo novo, aqui aproveita-
se o material que temos. Do que falta, está feito o concurso para a sua aquisição", diz.
O pessoal também deverá manter-se, com excepção dos auxiliares, que deverão ser
reforçados, uma vez que terão uma área muito maior para limpar. Concluído o novo
edifício, o processo passará depois pela reabilitação da Maternidade Júlio Dinis (2.ª
fase), onde irão funcionar as consultas de Pediatria, e a construção do parque de
estacionamento subterrâneo (3.ª e última fase). Por construir está ainda a via que irá
ligar a rua sem saída do Bairro de Parceria e Antunes à Rua da Torrinha. Uma
imposição da câmara que, diz Allegro, será "fácil" de concretizar.
A poucos meses de ter o polémico projecto pronto, Sollari Allegro diz compreender as
críticas do ministro da Saúde, Paulo Macedo, que se referiu ao CMIN como um
exemplo de "bastante mau planeamento". "Ele tem razão, é de uma dimensão
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Câmara de Coimbra deu 50 mil euros para obras
em equipamento social na Maternidade Bissaya Barreto
Através do contrato-programa de desenvolvimento social assinado ontem, com a
Associação Nacional de Intervenção Precoce (ANIP), entidade responsável, desde 2010,
pela creche e jardim-de-infância da Maternidade Bissaya Barreto, que «antigamente só
servia os hospitais», a Câmara de Coimbra apoiou, com 50 mil euros, a
remodelação/reestruturação do equipamento social onde a ANIP desenvolve as
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CMIN avança amanhã com o lançamento da primeira
pedra
PATRÍCIA CARVALHO 19/05/2011 - 00:00
O Centro Materno-Infantil do Norte (CMIN) começa a ser construído, amanhã, com o
lançamento da primeira pedra. A cerimónia deve contar com a presença do secretário
de Estado adjunto e da Saúde, Manuel Pizarro, e com o vice-presidente da Câmara do
Porto, Álvaro Castello-Branco, e acontece no mesmo dia em que o Centro Hospitalar
do Porto inaugura o Centro Integrado de Cirurgia de Ambulatório.
Segundo a Administração Regional de Saúde do Norte (ARSN), o novo espaço, que
irá nascer nos terrenos da Maternidade de Júlio Dinis (MJD), vai empregar 1006
profissionais e oferecer 120 camas de internamento (metade das quais em quartos
individuais), 34 camas de cuidados intensivos neonatais e pediátricos e sete salas de
partos, entre vários outros serviços. O CMIN, orçado em quase 42,4 milhões de euros,
terá também o único banco de gâmetas público do país e um centro de diagnóstico e
terapêutica pré-natal.
A construção do novo edifício deverá prolongar-se até Julho de 2012, prevendo-se
que, em Setembro e Outubro desse ano, já possam ser transferidos para lá os serviços
de internamento do Hospital Maria Pia (HMP) e da MJD. Um momento que o
presidente da ARSN, Fernando Araújo, considera "importante, por causa das
condições menos boas" que o primeiro oferece. Em Setembro de 2012, deverá
também arrancar a remodelação do edifício da MJD, que se prolongará por oito
meses. As consultas externas do HMP e da MJD devem mudar-se, em definitivo, para
o CMIN, em Julho e Agosto de 2013.
"A construção do CMIN vai mesmo começar. É muito bom ver algo pelo qual lutamos
vários anos finalmente no terreno", diz Fernando Araújo.
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interior quarteirão sala de partos




enfermaria de puérperas interior do quarteirão
prematurosenfermaria grávidas de risco
interior do quarteirão passagem superior
Maternidade Alfredo da Costa
Desenhos facultados pelo Serviço de Instalações e Equipamentos





















Sala de partos Hall de entrada
laboratório entrada urgência/consultas








CMIN + bairro social
Alçado posterior + CMIN Frente do edificio
entrada no complexo bairro social + CMIN + MJD
CMIN
Maternidade Júlio Dinis
Desenhos facultados pelo Arquivo da Maternidade em nome da Dr.ª Deolinda












Cozinha Pátio coberto da lavandaria
creche creche
creche - dormitórioespelho das unidades obstétricas
jardim de infância (painel do antigo parque Doutor 
Oliveira Salazar na Quinta de Santa Cruz)
creche - banco do antigo ninhocreche - fonte do antigo ninho
galeria de comunicaçãojardim de infância
arquivo - antigo lactário
MATERNIDADE BISSAYA BARRETO
ninho ninho
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rampa para a escola ao ar livrequarto do lar de enfermeiras








enfermaria, tapadas as janelas das u. obstétricassala de partos




pala/ entrada no complexo
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Desenhos facultados pela Administração Regional de Saúde do Centro















Projeto de ampliação das Instalações da Maternidade dos anos 90
Desenhos facultados pela Administração Regional de Saúde do Centro











Desenhos do espólio do arquiteto Carlos Ramos
(não estão à escala)














